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বন করিয়াছেন তুন্বররা উভয় ইউরেটার হইতে 
পৃথকভাবে প্রশ্রাব সংগ্রহ করিয়। পরীক্ষা 
কর হাটতে পারে । 

৬5104 0 5895৭- 
£10 লা৫0ঘ57০0৮-ষ্টোন, 
ইনয্ামেশান, টিউমার, টমেটিজম্‌ প্রভৃতি 
কারণে ব্লাডার হইতে রক্তআীব হটতে পাবে । 
কখন কখন বিটেন্শান্‌ অফ ইউবিন্‌ দুর 
করিবার পব লক্ষিত হইয়! থাকে । প্রশ্রীবের 
বর্ণ সাধারণতঃ উজ্জল লাল হইয়! থাকে । তবে 
শ্াডারের মধ্যে অনেকক্ষণ সাঞ্চত থাকিলে 
একটু কাল, এমন কি আলকাতরার মত হইয়া 
যাইতে পারে। ব্রাডার নিঃস্থত ক্লুট গুলি 
অপেক্ষাকৃত বড় হইয়া থাকে এবং তাহাদেব 
কোন নির্দিষ্ট আকার থাকে না অর্থাৎ 
বিভিন্নাকারে গঠিত হয়।  প্রল্রাবকালে 
প্রথমে পরিষ্কার অথব! জীষৎ লালাভঃ যুক্ত 
প্রশ্রাব নির্গত হয়া ক্রমশঃ তাহা অধিকতর 
লাল হইতে থাকে এবং অবশেষে শুদ্ধ বক্ত 
নির্গত হয়। সামাগ্ত সামান্য ভিসাইক্যাল 
হেমারেজে প্রাত্াব ধূসর বর্ণ হইয়া থাকে। 
রিয়যাকৃশান প্রায় এসকেলাইন হইয়া থাকে । 
টি.পিল ফমূফেটের ক্রিষ্টাল, বর্তমান থাকিলে 
ব্লাডার কোনরূপে আব্রাস্ত হইয়াছে বুঝিতে 
হইবে। ইহার সহিত ব্লাডারে পীড়ার লক্ষণ 
বর্তমান থাকিলে, তবে নিন্টস্কোপিক্‌ পরীক্ষ1! 
অথবা এক্স/লারেটী স্ুপ্যাপিউবিক্‌ সিস্টটমী 
করিয়া ভায়াগনোসিন্‌ স্থিরীকৃত হয়। 

8777, 108 
4005 ইহাতে প্রতাব সময় ব্যতীত অন্ত 
সময়ে রক নির্গত হইতে পারে অথব। গ্রশ্র।- 





বের লময়ে প্রথমে একটু রক্ত নির্গত হইয়!, 
পরে পরিষ্কার মুত্র নির্গত হইতে পারে। 
একউট ইউরিথাইটিন্‌, উনক্লেমভ, স্রীকৃচা'র 
অথবা অন্ত কোন প্রকার ইঞ্/বি হতে 
উউ(রথাল হেমারেজ ঘটিয়। থাকে | এন- 
ভোস্‌্কোপ সাহাষো শোণিত আবের স্থান 
নিরূপিত হইতে পারে। 
102১25১5১72 84531১-9 
70157457557 জনিটো-ইউবিনাবী 
বোগে ষে বেদন! উৎপন্ন হয় তাহা পীড়িত 
স্থান হইতে অনেক দুরে অবস্থিত হইতে 
পারে। ব্লরাডারেব ষ্টোনজনিত বেদন। পেনি- 
সের মাথায় উপব, মিয়েটাসেব ঠিক পশ্চাতে 
অন্থভূত হইয়। থাকে, কিডনীতে টোন হইলে 
ধে বেদনা হয় তাহ! কোমরে, কুঁচকিতে, জজ্যা 
এবং টেস্টিকেল অনুভুত হয । টেস্টিকে- 
লেব ইনফ্লামেশীন হইলে কর্ডের বেখায় কুচ- 
কিতে ধেদন। অনুভূত হয়। যেমন ৯উবি- 
খাটিন্‌ ও প্রন্টেটাউটিসে আক্রান্ত গুলে 
বেদন! অনুভূত হয় ইহাতে কোন কোন 
স্থলে সেইরূপ হইয়! থাকে। সিস্টাষ্টটিদ্‌ ও 
বিটেনশান অফ উউরিণে প্রআাবের পূর্বে 
বেদনা অনুভূত হইয়! থাকে এবং প্রজা 
শেষে আর কোনরূপ বেদনা থাকে ন!। 
ব্রাডা/, প্রন্টেট ও ইউরিখ,ার ইনফ্লামেশনে 
এবং টোন পাশ করিবার সময়ে গ্রাব 
কালীন বেদন। হইয়! খাকে। ব্রাডারে ষ্টোন 
থাকিলে, ব্লাডারের নেকের অথব| প্রস্টেটর 
ইনফ্লামেশান হইলে প্রজ্জাবের শেষে বেদন। 
বুদ্ধি পায় । একিউট, প্রস্টেটাইটিসের বেদনা! 
মলত্যাগ কালে বর্ধিত হইয়! থাকে । ক্রমশঃ 


-াস্পপ্ক_ 


আবহাওয়া। 
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স্ুস্থশরীরে বাস কবিতে কে ন! ইচ্ছা 
কবে? শ্রমোপজীবী, দ্বঃখী ও মধ্য শ্রেণীর 
লোকের ইভাই মূল ধন। কে খাটাইয়াই 
তাহার! জীবিকা নির্বাহ করে। সংসারযাঙ্! 
পালন কবে। ধর্ম অর্গ কাম মোক্ষ এসক- 
লের মূলেই শরীর | এই শরীব বক্ষাব জন্য 
হিন্দু শাস্ত্রে নানা প্রকাব ব্যাস্থা আছে। 
অনেক দরদ বিধিব উদ্দেহ্া স্াস্থাবক্ষা ? 
বাস্তবিক যখন স্থাস্থ্যবক্ষা ন| হইলে কোন 
কাজই সুচারুরূপে সম্পন্ন হয না) সকল 
কর্তব্য কার্যে ব্যাঘাত ঘটে ? ধণ্ম সাধন হয় 
না ॥ তখন শরীর রক্ষা ষে ধর্টের একটা অঙ্গ, 
তাহার সন্দেহ নাই । 

ভারতবর্ষে এমন এক দিন ছিল যখন 
জীবন সংগ্রাম বলিয়া এমন কোন বস্ত 
ছিলন! অথব! তাহার ন্ট এমন ক'রে হাহা- 
কার করিতে হইত না। তখন আহারীয় 
দামন্রী অপর্ধ্যাপ্ত পরিমাণে পাওয়া যাইত) 
লোক সংখ্যার এত আধিকা ছিল না, নানা 
দেশের লোক আসিয়! ভারতবর্ষকে পুর্ণ করে 
নাই, গোখাদকের সংখা! বৃদ্ধি হয় নাট, 
নান! দেশে ইহার শল্ত এত রগ্যানি হইত ন|, 
লোকের মনে বিলাসিতার এত প্রাদুর্ভাব 
হইয়া ছিল না। মালপিক শ্রম ও দুশ্চিন্তার 
ভার অতি অক্স বহন করিয়া, উন্মুক্ত বাঁষুতে 
শারীরিক শ্রম করিত একরূপ জুখে বাস 





কবি; শরীরও সুস্থ থাকিত। তখন 
স্বাস্থোব জন স্থানাগ্ুবে যাইতে হইসে ব! বাস্ধু 
পাববর্তন কবিতে হইবে, এই ভাব লোকেব 
মনে আসে নাই । কিন্তু এখন কালের 
প্রবাহ, পশ্চাতা সভ)তা ও তাহার আম্ুষ- 
লিক বিলাপিতাব মঙ্গে সঙ্গে দেশ ও সমাজের 
অনেক পরিবর্তন হইয়াছে । জীবন সংগ্রা- 
মের তীব্রতা, নানা প্রকার প্রতিযোগিতা, 
অনাহার, অর্ধাহার এবং খাদ্য দ্রব্যের অপ- 
কৃষ্টতায় পদে পদেই লোকেব স্থাস্থাভঙ্গ 
হইতেছে। বেল পথ স্থাপন, খাল খনন, 
নান! প্রকার কল কারখানায় নান! প্রকার 
বস্ব উৎপাদনে দেশের জল বাঘু দুষিত হইয়! 
নান! প্রকাব বোগেব স্ষ্টি হইতেছে । অপর 
দিকে জ্ঞান বিজ্ঞানের উন্নতির সঙ্গে সঙ্গে 
স্বাস্থাবক্ষার নান! গ্রাকার উপায় নির্ধারিত 
হঠতেছে। ইহা স্বত্বেও লোকে উপরোক্ত 
নান। প্রকার অবস্থ। বশতঃ সুস্থ থাকিতে” 
ছেনা। রোগ একটু সঙ্কটাপন্ন বা বদিনের 
হইলেই, চিকিৎসকগণ আর হালে পানি 
পাইতেছেন!। জল বাছুর পরিবর্তন ব্যবস্থা 
করিতেছেন। বাস্তবিক শরীরের নানা 
প্রকার অবস্থাতে ইহ! যে একটা মছৌষধি 
তান্ার পন্দেছ নাই। কিন্তু এই মহৌষধি, 
অনেকের পক্ষে, দুর্গ ছুর্মূল্য ; সকলের 
ভাগ্যে ঘটেন| । আবার যেখানে লেখানে 
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বায়ু পাঁরবর্তন কারলে হয় না| সেরূপ । 
বাু পরিবর্তনে অনেক সময় অনিষ্ট হয়।। 


সেজন্ত আমর! সর্ব সাধাবণের অবগতির 
জঙ্গ, বাস পরিবর্তন সম্বন্ধে চিকিৎসা শাস্ত্রানথ- 
মোদিত যে সকল নিযম আছে তাহা প্রকাশ 
করিব ; এবং কোন্‌ রোগে কেন্‌ স্থান বিশেষ 
উপযোগী তাত নির্ধাবণ করতে চেষ্টা করিব। 

কোন স্থানের জল বায়ু (01779) 
বলিতে আমরা কি বুঝি? ভিন্ন ভিন্ন স্থানের 
উত্তাপ, আন্রতা। ভূবাযুং বাত্যা, তূমিব 
অবস্থা, তাড়িত প্রস্থৃতিতে স্থানেব বিশেষ 
বিশেষ অবস্থা উৎ্পঞ্জ কবে। ইহা উদ্ভিদ ও 
জীব সমুহকে প্রায় সম ভাবে বিশেষরূপে 
পরিবর্তিত করে। এইরূপ বিশেষ অবস্থ| 
প্রাপ্ধ স্থান সকলকে ভিন্ন ভিন্ন শ্রেণীতে 
বিভক্ত করা যায়। যথা,_ 

(১ উন্ম প্রধান স্থান সকল (বিষুব 
রেখার উভয় পার্খে ৩৫" [ডিগ্রি পর্যস্ত )। 
(২) নাতিশীতোঞ্ণ স্থান ( ৩৫" ডিগ্রি হইতে 
৪০" বাঁ ৫৫১ পর্ধাস্ত উত্তর ও দক্ষিণে) 
(৩) শীতপ্রধান স্থান ৫০+ বা ৫৫" হইতে 
স্থমেক ও কুমেরু পধ্যস্ত। অন্যান্ প্রকার 
অবাস্তর বিভাগও ইহার কর যায়, আদ্র 
শুদ্ধ, পর্ববতময়, সমতল, সমুদ্র তীরবর্তী, দ্বৈপ, 
ও বিধুব রেখার নিকটবর্তী। এই সকল 
স্থানে জল বাসর সাধারণ প্রভাব আছে। 
উদ্ভিদ ও জীব ইহার গ্রীন্াবে বিশেষ তাবে 
পরিবর্তিত হইয়! থাকে । বর্তমান যুগে বা 
ডৃত্ত কালে জীব ও উত্ভিদে যে সকল বিশেষত্ব 
দেখা যার তাহা বছ শতাব্দী ব্যাপিয়! পৃথি- 
বীর গঠন ও উবার জগ বায়ু প্রভৃতির 
ফর্ম ফল। ্ 








ধতিহাসক যুগে, উউরোপীয় জাতি 
নাইন নদী তাবে উপনিবেশ স্থাপন করিতে 
রথা চেষ্টা কবিয়াছেন। তাহাদের সন্তান 
সম্ততি উৎপন্ন হইতে পারে নাই/ সকলে 
অকালে কালগ্রাসে পতিত হয়। আদিম 
বাসীবা্ট সেখানে রাজত্ব কবিতে লাগিল 
াফবিকাব উত্তব পশ্চিম পারে বর্তমান 
£816০78ব উতিহাসিক বিবরণ এইরূপ 
পাওয়াযায় | 1২9778105 ও ড650£8605 
অনেক এতাবী ধবিয়। উ স্থানে বাস কবিয়া- 
ছিল। ক্রমশঃ তাহাদের আদিম দেশ হইতে 
বৎপব বৎসর নুতন লোক আসিত। কিন্ত 
পার্ধতীয় স্থান ব্যতীত কোথাও তাহাদের 
চিত দেখা যায় নাই। তাহাদের সম্তান 
সস্ততি &ঁ দেশে জীবিত থাকিতে পারে নাই। 
আবখ দেশে আরবেব| বসবাস করিতে সক্ষম 
হুইয়াছে। 

১। উষ্ণ দেশের প্রভাবে উষ্ণ দেশ- 
বাপীদের কয়েকটা বিশেষত্ব লক্ষিত হয়। 
উহাঝা তদ্দেশীয় ও আফবিকাবাসীদের হইতে” 
পৃথক । আর্ধা ও ককেসীয়দিগের সঙ্কিত 
উহাদেব কতক সাদৃশ্ত আছে। সাধারণতঃ 
উহার। অলস) কোন কার্যে তেমন উৎসাহ 
বা আগ্রচ দেখা যায় না। বন্কৎ ও চর্সেন 
ক্রিয়ার আতিপব্য দেখ! যায়। সেই জন্ত 
এই যন্ত্রথয় সহজেই রোগাক্রান্ত হয়। পরি- 
পাক ক্রিয়। মদ। দ্ায়ুমণ্ডল কখন উত্তে- 
জিত, কখন অবসাদ প্রাপ্ত; ম্যালেরিয়। জরে 
ও রক্তামাশয়ের পীড়া ও ০1107 16567 
(পীতজর ) এর প্রাহুর্ভাব অত)ধিক। ত্রীক্ষ 
খতুতে ধোগে পেশী সকলের ক্রিয়ার শীজই 
বৈলাক্ষণ্য দৃষ্ট হয়। বর্ধ! খতুতে রোগে জীবনী 


অক্টোবর, ১৯০৪ ] 


আবহাওয়া । 


৩৭৩ 





শক্তির অবসাদ অধি কতব লক্ষিত হয়। মহা 
নগরীতে যক্ারোগ অধিক পরিমাণে হইয়া 
থাকে। 

২। নাতিশীতোষ দেশেরপ্রভাব | 
উহার তাপ ৬০ হইতে ৬৮" পর্যান্ত। অতি 
শীত বা অতি শ্রীম্ম শবীবের পক্ষে কষ্টকব। 
নাতিশীতোষ দেশেব জল বায়ু শরীবের 
পক্ষে হিতকব , স্থৃতবাং সর্বাপেক্ষ। স্বাস্থ্যকর 
দেশ সকল এই 2০076 তে পাওয়। যাঘ। 
অতিশয় উদ্ভাপ অথব| ক্রমাগত মধাবিধ 
(81০৭০:৪০০) উত্তাপ হইলে? যর, চন্ম। 
ও পরিপাক যন্ত্রের ক্রিয়াব ব্যতিক্রম হয। 
সুতরাং এই সকল যন্ত্রের গুরুতব মারাত্মক 
রোগ হইয়া থাকে। অতিশয় শৈত্যবাবা 
বাযুকোষ ও মূত্র যন্ত্রের ক্রিয়াধিকা হইয়া! 
থাকে এবং উহ্থাদের গুরুতর মারাত্মক রোগ 
হইয়া থাকে । নাতিশীতোষ্চ দেশের মধ্যে 
যেখানে শীত বা! শ্রীক্ম অধিক প্রাখব নহে 
সেই সকল স্থান অধিকতর স্বাস্থ্যৰ । ভূমধ্য 
সাগরের পার্থস্থিত স্থান সকল এইরূপ 
স্াস্থ্াকর। 

৩। শীত প্রধান দেশের প্রভাব । 
শীত প্রধান দেশবাসীদের আক্ৃতিব নানা 
প্রকার পার্থকা দেখা যায়। ইহাদেব শারী- 
রিক বল প্রচুর; স্বতাব উগ্র, পেশী সকল 
পূর্ণ বিকশিত। পরিপাকবক্ত খুবই স্স্থ ও 
সবল।| ক্নায়বীক়্ শক্তি মন্দ। শীতের গ্রাছু- 
র্ভাব অধিষ্ক হইলে জল বাযুর প্রভাব কষ্টকর 
হইলেও ইছার! শারীরিক স্থাস্থা রক্ষা করিতে 
বিশেষ লক্ষম হয়। বৃদ্ধ বয় পর্যযস্ত জীবিত 
খাঁকে। জল বায়ুর জন্ত যে সকল রোগ 
উৎপয্প হয় তাহাতে ইহারা অতি অল্লই 





আক্রান্ত হয়। মের সীমাস্ত "্রদেশবাসীদের 
এক প্রকাব চক্ষুঃ রোগ হইয়া থাকে। উহা 
বরফেব উপব হ্ৃর্ধ্য কিবণ পতিত হওয়া 
বশতঃ &ঁ বশ্ি চক্ষুর মংস্পর্শে আসিয়! রোগ 


উৎপন্ন করে। অল্প ও অস্থাস্থাকব খাদ্য 
আহার কবিয়া 507০09]8 ও 9০৮19 


উৎপন্ন হঠয়! থাকে । 

এতত্ত্ন আবো কয়েক শ্রেণী আবহাওয়া! 
আছে যথা 

৪। দ্বীপ সমূহের আবহাওয়ার 
বিশেষত্ব আচে। সমুদ্রে উত্তাপ স্থলের 
উত্তাপ হইতে অল্প পরিবর্তনশীল । উহার 
স্বাভাবিক শ্োোত ও উত্তাপ বশতঃ জলের 
গতিতে শীতকালে জলের উপরিভাগের উত্তাপ 
নিম্ন হইতে অধিকতব.উষ্ণ থাকে এবং উষ্ণ- 
কালে শীতল থাকে স্থৃতরাং দ্বীপ সকল ও 
সমুক্্তীরবর্তী দেশ সকলকে শীতকালে উষ্ণ 
করে এবং গ্রীষ্মকালে শীতল করে। অধি- 
কন্ধ সমুদ্র হইতে অনবরত জলীয় বাণ্প 
উথিত হ্যা! দ্বীপ সকলের ভূবাযুতে বিস্তৃত 
হয়, আকাশকে নু[নাধিক আচ্ছন্ন করিয়া 
বাখে এবং উহাতে প্রথর হ্ু্যযরষ্মির তেজ 
স্বাস করে এবং শীত ও শ্রী্মকালে অধিক" 
উত্তাপ বিস্তারে প্রতিবন্ধক হয়। এইরূপে 
মহাদেশ মধ্যস্টিত স্কান সকল অপেক্ষ ত্বীপ 
সকলের আবহাওয়ার অধিকতর সাম্যতা 
আছে । এতত্তিন্ন উষ্ণ সামুদ্রিক জললোত 
(0816 305) গল্ফ অব মেক্সিকো 
হইতে আরম্ভ করিয়। উত্তরাভিমুণে উত্তর 
আমেরিকা সমুজ্র পার্খস্থিত দেশ সমূহ দিয়! 
আটলান্টিক মহাসাগর পার হইয়! ব্রিটিশ 
্বীপ, নরওয়ে, হলাও, ফ্ন্দে আসিয়। থাকে 


৩৭৪ 


এবং উহা! & সকণ দেশ সমুহের উত্তাপ 
বৃদ্ধি কবে। 

(09701160091 01107815 ) 

৫। মহাদেশের মধ্যস্থিত চ্ছান 
সকল বিস্তীর্ণ জলাশয়ের উধ্ণকারী ও স্থাস্া- 
কাবী শক্তির অভাবে উহাব। শীতকালে 
অধিকতব শীতল এবং শ্রীঞ্চকালে অধিকতব 
উতপ্ত থাকে। সমুদ্র হঈতে অল্প দুবেই 
এইরূপ দেখা ঘায়। 

৬। পার্বতীয় দেশ সমুহ (1০৪7 
থা 011079065 ) সমুদ্র সমতল স্থান যত 
উদ্ধে উত্থিত হয় তখন বাম অধিকব 
তরল হয, উহার চাপের হাম হয, উত্তাপ 
ও হাস হয়, স্্ধযরশ্মি তীর্ধযকভাবে পাতত 
হয়, বিধুব রেখাব নিকটবর্ভা উ্ণপ্রধান দেশের 
পর্বতে এরূপ দেখা যায়। ইহাতেও এমন 
স্থান আছে যেখানে হ্্য্যকিরণে তুষার দ্রব 
হয় না। এই স্থানকে তুষার সীম! (57০% 
1105) বল! যায়| পর্বত সকল মেঘ ও 
জলীয় বাপ সকল আকর্ষণ করে এবং 
তাহার ভুবামুর শীতলতাব/তঃ বৃষ্টি ও তুষার 
পাত হয়! থাকে। 

পার্ধতীয় প্রদেশে মেঘ, বৃষ্টি, কুছ্ছটক! 
সন্ধেও বায়ুর নির্শ্মলতা বশতঃ প্রায় স্থাপ্তাকর 
হুইয়! থাকে । বর্তমান যুগে যক্মারোগীর পক্ষে 
বিশেষ উপকারী বলিয়! নির্ধারিত হইয়াছে। 

নিম্লিখিত কয়েকটা বিষয়ের উপর 
দেশের সুস্থতা ও অন্থস্থতা নির্ভর করে। 

১। ভিম্ন ভিম্ম অক্ষরেখা 
(৫850০৫০) স্থিত স্থানে সকে স্র্্যকিরণ ও 
উদ্তাপের তারমত্য দেখা যায়। য়নাস্ত বৃত্তে 


ভিষক্-দর্পণ। 





[ অক্টোবর, ১৯০৪ 


(051697191 290০ ) হুর্সারশ্মি সরলভাবে 
পতিত হয়, ইহাই সর্বাপেক্ষা উষ্ণ প্রধান 
স্থান। বুষ্টি, প্রাবল বাতা সমুদ্র প্রভৃতির 
প্রভাব না থাকিলে, এই কল স্থান জীব- 
বাঁসোপযোগী হওয়| অসস্ভব হইত। সাধা- 
বণ বিধুব রেখ! হইতে দুরবর্তা স্থানে উষ্ণতা 
ক্রমশঃ ভাস হইয়া আইসে। 

২। ভূমির উচ্চতার প্রভাব । 
(4199০) সমুদ্রতীব হইতে স্থান যত উচ্চ 
হয তত উহা! শীতল হয়! থাকে। কর্কট- 
ক্রাস্তি ও মকরত্রাস্তি (0০710 2০০০) স্থিত 
স্থান সকলও উচ্চভানুসাবে শীতপ্রধান 
দেশের গ্ভায় শীতল হইতে পারে। বায়ুর চাপ 
হাম হয়। উহ! তরণ বিশুদ্ধ এবং জান্তব ও 
অস্বান্তব মলিনত! বিহীন হয়। 
1ফটের উর্ধে মানুষের বাঁস কর! অসম্ভব হয়। 
নাসিকা ও কর্ণ হঈতে রক্তশ্রাব হইয়া থাকে । 
বাযুর চাপ হ্রাস হইলেও স্থর্য্যবশ্মি তীক্ষু- 
ভাবে তরণী বায়ুব মধ্য দিয়া শীঞ্জ নিয়ে 
বিকীর্ণ হয়। কোন কাচ পাঞ্জের বহির্ভাগ” 
কুষ্বর্ণ কবিয়া উহার মধ্য জল পুরিয়! 
হুর্যা-তাপে রাখিলে জল ফুটিতে পারে। 

৩। সমুদ্রের প্রভাব_ সমুদ্র, বৃহৎ হৃদ 
ও বিস্তীর্ণ জলাশয় ভূবায়ুকে আরজ করে এবং 
উহার উত্তাপ একরূপ সমভাবে রাখে । জণের 
আপেক্ষিক উত্তাপ স্থণ অপেক্ষা প্রার চারি 
গুণ অধিক। সেইজন্ত স্থল অপেক্ষা জল 
হর্যাকিরণে অতি ধীরে ধীরে উতপ্ত হয় এবং 
সেই কারণেই উহা ধীরে ধীরে শীতল হয়। 
স্বতরাং এরূপ জলাশয়ের নিকটবর্তী স্থানে 
উত্তাপ প্রায় সমভাবে থাকে। সমুস্ত তীববর্থীঁ 
স্থান ও দ্বীপ সকল ত্রীন্মকালে সমুক্্র ঘইতে 





২০০০০ 


অক্টোবর, ১৯০৪ ] 


দুরবর্শা স্থান, মহাদেশের মধ্যবর্তী স্থান 
অপেক্ষা! অধিক শীতল। যদিও উভষ স্থান 
একই অক্ষরেখাস্থি হয়| পুর্বে বলা হই- 
য়াছে শাত প্রধান দেশে উষ্ণ গ্রধান দেশের 
সমুদ্রজ্রোত নীত হইলে শীতেব গ্রভাব হ্রাস 
কবে। গলফ প্রীম ইম্ুবোপে পশ্চিম 
বিভাগের উষ্ণতা গ্রাদান কবে। সেইরূপ 
মমুদ্রেব শীতলআোত উষ্ণ প্রধান দেশের 
উন্তাপ হ্রাস কবে। 

8 | স্থলের প্রভীব_-্টমি নানা গ্রাকাৰ 
উপাদানে গঠিত। উ'স্তদ, ভূবাযুর উত্তাপ ও 
মার্ঘতাতে আবহাওযাব ইত্তব বিশেষ তয়। 
প্রস্তর ও বালুকাময় ভূমি শীক্ উত্তপ হয় 
এবং এই উত্তাপ অপিকক্ষণ স্থায়ী হয়। 
ভূমি শুক্কতাঁবশত ম্যালেরিযা জবেব প্রাদ- 
র্ভাব অতি অল্প দেখ। যায়। প্রান্তবময় 
স্থান 'অধিক তীর্ঘ/ক থাক বত বৃষ্টির জল 
শীঘ্ব অপসারিত হয়। 

কর্দমময় এবং অধিক পরিমীণ 
পচনশীল পদার্থে পূর্ণ ভূমি ও0৪খথা 
5০11) সর্বদাই আর্দ্র থাকে, ভূবাযুকে আর 
রাখে। শঠিত পদার্থ হুর্যাকিরণে বিশ্লেষিত 
চইয়! ম্যালেরিয়া! উৎপন্ন করে স্থতরাং এরূপ 
স্থান অস্থাস্থা কর। কাটাণুই যদি মা|লে- 
রিয়ার কারণ হয়, এরূপ স্থান কাঁটাণু 
বৃ্ধির পক্ষে অনুকূল। 

কঙ্করময় স্থান । কক্করময় স্থান স্থাস্থ্যকর। 
এইরূপ স্থানে গৃহ নিশ্মাণই প্রণস্ত। খড়ি ও 
চূণ প্রধান ভূমি স্াস্থ্যকর কিন্তু কর্দমের উপ 
রিস্থিত খড়ি মালেরিয়া নিবারণ করিতে পাবে 
না। কতক পরিমাণ উদ্ভিদ স্থানীর জল 
বায়ুর পঞ্ষে উপকারী । উহবার। বায়ুর উঠ্াপ 


আবহাওয়1। 
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ভ্বাস করে ৪ সমত| ধক্ষা করে । ভৃখশুগ্ঠ 
স্থানাপেক্ষ1! তৃণ ও ক্ষুদ্র বৃক্নাচ্ছাদিত ভূমি হু্ধ্য 
কিরণে অল্প উত্তপ্ত হয়। পীতবর্ণ পত্রও 
তৃণ সকল হইতে বাষ্প উত্িত হইয়! ভূবাযুকে 
আদ্র ও শীতল কবে। 

খাল সার্নহিত জলসেচিত স্থান ও 
ধানক্ষেত সকল অশ্বাস্থ্যকর। অধিক 
পরিমাণ উাস্তদ ও অপধ্যাপ্ত শঠিত পত্র 
বিশষ্ট স্থানেব জল নির্গমনেব সুবাবন্থ 
না থাকিলে জলবাঘু অস্বাস্থ্যকর ও ম্যালে- 
বিয়া অবের গাকব হয়। উষ্ণ প্রধান 
দেশে, বৃহৎ বৃহৎ বৃক্ষের খন বন উষ্ণ 
বাু হইতে বঙক্ষা করে এবং উহ্বাব আর্জ- 
তাও বৃদ্ধি কবে। শীতকালে দিবসের 
উত্তাপ কিঞিৎ হাস করে এবং রজনীতে 
কিঞিও উষ্ণ বাখে। ম্যালেরিয়। আক্রান্ত 
স্থানের সন্গিকটে ঘন বৃহৎ বৃক্ষ থাকিলে 
উহা বিস্তারে প্রতিবন্ধক হয়। পাইন, ইকুলি- 
প্টদ্‌ বৃক্ষ মকণ স্বাস্থ্যের পক্ষে উপকারী। 

19906%8 বা উন্নত ভূমি দেশের আকৃতি 
ও আবহাওয়ার পরিবর্তন কবে। পর্ধতময় 
স্থান শ্বভাবতঃ জল নির্গমের পক্ষে প্রশস্ত 
বলিয়! সল্প আর্দ্র, ইহাতে ম্যালোরয়! বা 
অন্া্ঠ অপকারী বাম্প থাকে না। 

মমতল ভূমি বিশেষতঃ স্থানে স্থানে খাল 
থাকিলে উহাতে জল জমিয়া অস্থাস্থ্য- 
করহুয়' 

উপত্যকা মকল শীতল প্রবণ ব্যাত্যা 
হইতে রক্ষা করে কিন্তু উহাতে মৃত উদ্ভিদ 
থাকা বশত মালেরিয়! ও অন্তান্ত বিষাক্ত 
বাম্প উৎপক্প হইয়া! থাকে! কোন" দেশের 
সন্পিকটে পর্বত শ্রেমী থাকিলে উবার উত্তাপ 


৩৭৬ 


ভিষক্্‌-দর্পণ | 


[ অক্টোবর, ১৯০৪ 





হ্বাস হয়। শীল বায়ু পর্বতের উপর বহিযা 
নিকটস্থ সমতল ভূমির উত্তাপ হ্বাস করে। 

মরুভূমি বা বিস্তীর্ণ শুক ভুমি শীতরই 
হুর্যা কিরণে উত্তপ্ত হয় স্থতবাং গ্রীষ্মকালে 
এহ সকল স্থান দিবসে অত্যন্ত উত্তপ্ত থাকে, 
শু ভূবায়ু ও মেঘশুন্য আকাণে উত্তাপ শী 
বিকীর্ঘ হওয়া! বশত; রজনীতে উত্তাপ অতান্ত 
স্বাদ হইয়। থাকে, স্থতবাং দিবাবাত্রে উত্তাপের 
বিশেষ তাবতম্য দেখ! যায। শীতকালে 
শীতও অধিক হয়, কেনন| যে ভূমি যে 
পরিমাণে হুর) *হতে উত্তাপ পায় তদপেক্ষা 
অধিক পারমীণে বিকীর্ণ হয়া থাকে । এই 
কাবণে রুসিষা ও অন্যান্য নাতিশীতোষ 
দেশ সকলে শীতকালে শীতের বেগ 
অত্যন্ত অধিক। সমুদ্র ৰা বিভতীর্ঘ জলাশয় 
নিকটবর্তী একই অক্ষরেখাস্থিত দেশে শীতের 
প্রাছুর্ভাব অপেক্ষাকৃত অল্প 

৫। বায়ু সঞ্চারের প্রভাব (:15%20- 

10 %1709 ) গ্রুবল বাত্যা একস্থান হইতে 
স্থানাস্তরে শীতলতা৷ বা উষ্ণতা বহন করে 
এবং তদ্ধারা উত্তাপ ও ভূবাযুব আন্দতায় 
অকন্মাৎ পরিধর্তন হয়। এইপ্রকারে উহা! 
একন্বানের আবহাওয়। অন্য স্থানে বহন 
করে। প্রবল বাতা সমূহ নানা নামে 
অভিহিত হইয়াছে । মথা-_ ূ 

টড উইওসূ (1[7506%/1005 )স্থায়ী 
বান্ধু জোত যাহা বিষুবরেখার উত্তর পাশে? 
২২২ ডিগ্রি পর্যন্ত উত্তর পূর্বে বা দক্ষিণ পূর্বে 
বহি! থাকে । সাময়িক বাঘু বা মনম্গুন 
(5£995০07) যাহ! ভারতবর্ষে ও অন্যান্য উ্ণ 
গ্রধান হ্থানে বৃষ্ঠি আনয়ন করে। স্থানিক 
বসু গ্রবার্থ ভিন্ন ভিন্ন দেশে বিশেষ বিশেষ 





সময় বহিয়া থাকে । 71806 417৫ ব| স্থায়ী 
বাযুজোত বিুব বেখাব সন্নিকটস্থ স্থান হইতে 
উত্তপ্ত বামু উর্ধে উত্থিত হইয়া থাকে এবং 
মেরুসন্লিছিত স্থান হইতে শীতল বামু ভ্রোত 
আপিয়! উহাব স্থান পূর্ণ কবে। মেকুর এই 
নিয্নগামী বামুজোতই টেড. উইণ্ড। এই 
বাযু গ্রবাহ ভাবত সাগরেব উপর দিয়! গমন 
কালে আবে পবিবর্ডিত হইয়! মনস্থন উৎ 
পন্ন করে । আধাট, শ্রাবণ, ভাদ্র ও আঙ্খিন 
মাহায় ইহা সমগ্র ভাবতবর্ষে বৃষ্টি আনয়ন 
কবে। শ্রীষ্মকালের উত্তাপাধিক্য হ্বাস করে 


এবং দেশেব আবহাওয়। শীতল ও আদ্র 
বরে। 


স্থানিক বাত্যা (1০০৪1 ৮1009 ) 
সমুদ্রের নিকটবর্তী স্থান সমুছে হুর্য্যোদয়ের 
কিয়তক্ষণ পরে কয়েক ঘণ্ট। ধরিয়! সমুদ্র হইতে 
স্থলাভিমুখে শীতল বাষু বহিতে থাকে, ইহাকে 
সামুদ্রিক বাষু বলে (92-/100 )। সুর্ধযান্ত 
পৰে এরূপ বায়ু বিপবীত দিকে বহিতে থাকে 
ইহাকে স্থলবাযু বা (15270 1৩62৩) 
বলে। 
অন্তান্ত দেশেও স্থানিক বায়ু বছিতে থাকে। 
যথা, সাইমুন 9107007 আরেবিয়ার গু মরু- 
ভূমিতে বহিয়া থাকে । ভারতবর্ষে উত্তর 
পশ্চিমাঞ্চলে "লু মিশর দেশে বসস্ত কালে 
মধ্যে মধ্) একরূপ বায়ু প্রবাহিত হয়, 
তীহাকে খালসাম কহে। উত্তর আফরি- 
কার দক্ষিণ পূর্ব বাঁয়ুকে দিরকে! (1০০০০) 
এবং স্থইজারল্যাণ্ডের স্থানিক বাযুকে ফন 
(89৮0) কহে। 
তৃবাস্ুর উত্তাপ, মাত্র তত চাই, উহার 
নির্ঘলভা, অন্নজান, নানা প্রকার অপকারী 


অক্টোবর, ১৯৯৪] 





আবহাওয়া । 
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বাপ্প, ধুলা, মৃত ব1! জীবিত কাটাণু ব1 | অঙ্থকুল স্থান এবং এই সকল স্থানে রোগ 


উত্ভিদাণু প্রভৃতির উপর স্থাস্ত্বোর হিতাহিত 
বিশেষরূপে নির্ভব করে। বর্তমান সময়ে 
ম্যালেবিয়া বোগ মশক দংশনে শবীরে 
প্রবৃষ্ট হয় বলিয়া নির্ধাবিত ইইযাঁডে । কিন্তু 
ব্যাটেভিযার একজন উতরার্জ চিকিৎসক ইহ! 
অস্বীকার কবিয়া বিপক্ষদ্দিগকে যুদ্ধে মাহ্বান 
কবিয়াছেন। যাহ! হউক নিম্নপিখিত স্বানিক 
অবস্থায যে মালেবিয়াব প্রাহ্র্ভাব দেখা 
যায, তাহাব দন্দেহ নাত । 

১। 
ভূমি। 

২। কর্দম বা পলিপুর্ণ সচ্ছিদ্র ও অছিদ্র 
কর্দমের স্তর সম্পন্ন ভূমি। এইরূপ স্থান 
ধিক পরিমাণে আদ্র থাকে | 
পর্বতেব তলদেশ, পয়ঃপ্রণালার 
তলদেশ, এসং বৃহৎ নদী সকলেব সমুদ্র 
নিকটবর্তী স্তান (10109) 

৪ জল দেচিত ভূমি। যথ।-ধাপ্তঙ্ষেতর 
গ্রস্থৃতি। 

চা 


ত। 


হিমালয়ের অন্তর্গত নিষ্নতর স্থানের 
গভীর উপত্বক|। 

এতত্তিন্ন দেশের উচ্চত| ও অক্ষরেখ!র 
উপরে ম্যালেরিয়া নির্ভর করে। 

সমুদ্রতীর হইতে অধিক উচ্চস্থানে ম্যালে- 
রিয়। প্রায় দেখা যায় ন|। 

ভাবতবর্ধে ও অন্তাস্ত উষ্চপ্রধংন স্থানের 
১৬০০০ ফিট উচ্চস্থানে মালেরিয়! অতি অল্লই 
দেখা যায়। 

শীত প্রধান দেশ ও নাতিশীতোষ দেশে 
ম্যালেরিয়। হইলে উহা প্রায় কঠিন হয় ন1। 
জয়াস্তে বৃন্ধ (7109109) য্যালেরিয়ার 
চা 


মৃত উদ্ভিদ পূর্ণ মার জগাশস পূর্ণ ; 


অতি কঠিন হয়। আর্জেন্টাইন রিপবলিক ও 
প্রশস্ত মহাসাগবের দক্ষিণে কয়েকটা স্বীপ 
ভিন্ন মকরক্রাস্তি ও কর্বটক্রান্তিস্থিত প্রায় 
সকল দেশেই ম্যালেবিয়| দেখ| যায়। 

বায়ুব আর্জ্রতা বশতঃ শারীরিক 
ক্রিয়ার ব্যতিক্রম | আমাদের নিশ্বাস 
বা প্রথাস বায়ু উত্তপ্ত হয় এবং উহাতে জলীয় 
বাশের আধিক্য দেখা যায়। শ্বাসবাযুঝ। 
তুবাযু অধিক পরিমাণে আাপ্র" থাকিলে শরীর 
হহতে অলপ জশীষ সাপ্প [নগগচ হয়। উঃ 
হউতে গীত বাঁযুতে মনন ঝলীয় বাস্প থাকা 
বশত উহাতে অধিক পরিমাণে জলায় বাম্প 
শরীব হতে নির্গত ইয়। সম উত্তাপেব আর্দ্র 
বাযু অপেক্ষ। শু বাযু জলীয় বাম্প গ্রণ 
করে। শুদ্ধ জল বাযুব প্রদেশে বাঁস কবিলে 
শ্বাস গ্রণালীর স্লোর্মক বিলির আাবণ বস ত্রাস 
হয়। মে অন্ত আমর! পুবাতন সর্দি এবং 
শ্বগনলীয় প্রদাহ ও ক্ষতগ্রন্ত রোগীকে 
এইরূপ স্থানে বাস কারতে পথামর্শ দিই। 

শুষ্ক বাযুব গতি অনু্ারে চণ্ঘ হইতে 
নানাধিক পরিমাণে জলীয় বাণ্প নি হয় 
এবং উহাতে শবীবের উত্তাপও ভাপ হয় 
সুৃতবাং নার অপেক্ষ। এইরূপ শুক বাযুতে 
বিশেষত বাযু গ্রাধাহিত হইলে ধিক পরি- 
মাণে উত্তাপ সহা কর! যায়। শীতকালে 9 
তফ বাধুতে শারীরিক উত্তাপ কিঞ্িৎ সরা 
হয় বন্তরাববণ ্ার। উহ! কিয়ৎ পরিমাণে বাধা 
দেওয় হায়, কিন্তু প্রবল বাতা! বহিলে হ্থাস 
নিবাবণ কর! যায় না। আতর বায়ু উত্তম 
উত্তাপ পরিচালক কিন্তু ইহাত্তে চর্দ হইতে 
শারীরিক বাপ নির্গম স্কাপ করে। 
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সাধারণত শুর্ধ বামু আর্ঁবায়ু অপেক্ষা 
বলকারক। গু বাযুতে অধিক পরিমাণে 
আমর! তাপ সহ্থ কবিতে পারি। ন্ শুদ্ক 
বায়ুর সহিত উত্তাপ যদি অধিক পরিমাণে 
হাস হয়, তাহ! হইলে উহ শ্বাস গ্রপালীর 
উগ্র! উৎপন্ন করিয়। নিউমোনিয়! গ্রস্ভৃতি 
গ্রদাহিক রোগ সকল উৎপন্ন কবে। শীতল 
আর বাযু হইতে সর্দি, ত্রচ্কাইটিদ্‌, বাত ও 
গাউট রোগের প্রবলতা উৎপন্ন করে। 
অপর পঞ্র ঈষদুষণ আর বায়ু ঠ্লৈ্মক 
ঝিল্লির স্থগ্ততা আনয়ন কাব । কিন্ত অধিক 
দিন এরূপ বাযুতে বাস কবিধে পবিপাক 
ক্রিয়া ও স্বায়বীগ ক্রিয়ার বাঘাত হয় স্্বতবাং 
জড়তা ও উদরাময় উপস্থিত হয়। রোগী বাহা 
অবস্থাব অপকারী প্রভাব সকল সহা করিতে 
পারে না। আর্রবাধুতে চন্দ ও বায়ু কোষ 
হইতে জলীয় বাম্প নির্গম হাস হয় এবং 
মুত যন্ত্র ক্রিয়। বৃদ্ধি হয়। মূত্র যঙ্ত্রের 
ধোগের চিকিৎসা উহা! স্মরণ রাখ! 
উচিত । 

ঈদ আর্ট বাযু ব্যাকৃটিরিয়। বুদ্ধির 
অনুকূল, শীতল শু বায়ু উহার প্রাতিকুল | 

আর ভুবাধু নিয়ন্তর ভূমির সংস্পর্শে 
উছ্ধাকে আর করে। উহা বাত ও হক্ষ 
রোগ বৃদ্ধর অনুকুল। উপযুক্ত পয়গ্রণালী 
দ্বার! ভূমির জল নিফাশন কবিয়!| বগ্গা। বোগ 
হাস হইতে দেখ! 1গয়্াছে । 'সকশ্মাৎ 
বাযুর আপ্রত। বৃদ্ধি হইলে চর্ম ও বাযুকোষ 
হুইতে জলীয় বাম্প নির্গম হ্রাস বশতঃ 
প্রশ্রাব বৃদ্ধ ও উদরাময় হইয়। খাকে। 
প্রতরাব বৃদ্ধি ও উদরামর দ্বারা শরীরের জলীয় 
অংশ নির্গত না হইলে শোণিতের জলীয় 


ভিষক্-দর্পণ। 





[ অক্টোবর, ১৯০৪ 





ভাগ বুদ্ধি পায় এষং সময়ে সময়ে বাযুকোব 
হতে রক্তআব হয়ও 

আলোকের প্রতাব ।-- উদ্ভিদ 
রাজে। আলোকের বিশেষ প্রয়োজন, ইঙারাই 
উহাদের বঙ্গীন পদার্থ €01910251) 
উত্পস্নেব সাহায্য করে। দিবসে বায়ু অঙ্গা- 
বিক অন্ন বিশ্লেষণ করিয়া অশ্নজান উম্মুক্ত 
করিয়! দেয় এবং অঙ্গাব নিঅ শবীরে গ্রহণ 
করে। সেইঞস। ইহাদেব দেহে অশ্নজান 
অপেক্ষা অঙ্গার, জণঙ্গান ও নাইট জান, 
আঁধক থাকে । ফলফুল বিকাশে পক্ষে 
হর্যালোক বিণেষ প্রয়োজন । কতক উদ্ভিদ 
অধিক আলোক সহ্য করিতে পারে না, 
তাহার! অপেক্ষাকৃত অল্প উত্তাপে বৃদ্ধি ও 
বিকাশ গায় । কোন কোন স্থলে আলো- 
কের পরিবর্তে কেবল সম্পূর্ণ বা আংশিক 
উত্তাপে কার্ধ্য দিঘ্৭ হয়; অপর স্লে 
আলোক ভিন্ন কার্ধ] সিদ্ধ হয় না। অনেক 
বৃক্ষেব পত্র আলোক অভিমুখে নীত হইতে 
দেখা যায়। 

ম্ষ। ও অন্যান্য প্রাণীর উপর আলো! 
কের প্রভাব স্থিব করিয়। বলা যায় না। 
কেন না, আলোকের সহিত ভুবাযুর আর্জতা, 
উত্তাপ, প্রভৃতি জীবদেহে একন্ধে কাথা 
করিয়া! থাকে । আলোকের অভাব বা হ্রাসে 
শরায়ে যে বাতিক্রম ঘটে তাহাই এখানে 
দেখা হাউক। যে সক্ল দেশে সপ্তাহের 
পর সপ্তাহ কুয়ালা ও মেঘে হুর্ধাকে আবৃত 
করিয়া রাখে,অথব! হর্ধ্যের সমগ্র আলোক 
বিকীর্ণ হয় নাঃ তথায় নবাগত ব্যক্তিদিগের 
মধো ম্লানতা, মানসিক শক্তির ভান ক্ষুখ!- 
মান্য, পাকস্থলীর বিকার ও গালাবে গাড়ীতা 


অক্টোবর, ১৯০৪] 


আবহাওয়া । 


৩৭৯ 





দেখ যায়। তাহাব| গৃহে ফিবিয়! যাইরাব 
জন] সর্বদাই ব্যগ্র হইয়া থাকে। কাহার 
কাহার এবপ অবস্থা অনেক দিন পর্যান্ত 
খাকে। কেহ ঝা আদী কখন এনূপ জল বাম 
সহ কবিতে পারে না। 

আলোক বিহীন অঞ্ধকাবাচ্ছন্ন অর 
প্রোথিত বৃহৎ কুঠরীতে বান করিযা সবিবাম 
জর ব! বোগাক্রান্ত হতে লোকদিগকে দেখা 
গিয়াছে । এই সকল গৃঙ্ের আলোক 
প্রবেশ বাব সকল বৃদ্ধি কবিয়! দেওযাতে 
উহারা বোগেব হস্ত হচতে মুক্ত পাইয়াছে। 
সুর্যালেক অধিকাংশ ব্যাকটিরিয়াব পক্ষে 
অনিষ্টকব । 

আবদ্ধ বাধুতে অথবা অন্ধকাবাচ্ছন্ 
গৃহে আলোকের নুনতায় অশ্লজান সংযোগ 
(০৮1৫20০7) অসম্পূর্ণ হইয়া থাকে। 
আলোক বিবর্জিত স্থানে কীটাণু ও উদ্ভিদাণু 
সহজে বৃদ্ধি ও বিকাশ পায়। উচ্চতব জীবে 
বা উদ্তিদে আলোকেব অভাবে অগ্জান 
সংযোগ অসম্পূর্ণ হওয়া বশতঃ তন্তপবিবর্তন 
ও পোষণ ক্রিয়ার ব্যাঘাত হয়। 

ভূবায়ুর চাপের প্রভাব ! 

তল ভূমিতে ভূবামুর চাপ ৩০ ইঞ্চ পারদ 
স্তস্তের সমতুল্য। সুমির উচ্চতা, দিবসের 
ভিন্ন ভিন্ন সময়, ভিন্ন ভিন খতু এবং অন্যান্ত 
কারণে এই চাপেব হ্থাস বৃদ্ধি হইয়! থাকে। 
$ হইতে ১ ডিত্রী পরিমাণ ভৃবামুর চাপ বৃদ্ধি 
হইলে বায়ুকোষের আয়তন বৃদ্ধি হয়, ্বাস- 
প্রশ্বাস ক্রিয়া ও ধমণনীর গতি ভাস হয়। 
অয়জান শোষণ ও ঘ্া্দারিক আল নির্গমন 
বৃদ্ধি হয়, ক্ষুধাও বৃদ্ধি হয়। ছুই কি তিন 
গুপ চাপে ( যেমন গভীর খনিতে দেখা যায়) 


সম- 





কারীকবের! কণে অল্প বেদনা, ও এক প্রকার 
শব্ধ অস্ভব কবে। স্বর কিছু পরিবর্তিত 
হয়, চড়া হইয়। থাকে | শিশ, দিতে অক্ষম 
হয় এবং তাহাদের নিদ্রাকর্ষণ হয়। 

ইয়ুবোপ, ফ্রান্স, অসৃষ্ট্রিয়, রুষিয়া, 
গ্রভৃতি স্থানে বাযূব চাপ রোগের গুঁধধরূপে 
ব্যবহার হয়। এট সকল স্থানে অধিক চাঁপ- 
যুক্ত বাযু/ত নিয়মিত স্গানেব বাবস্থা আছে। 
নিউমোনিয়। প্ল)রিসি, ব্রক্কাইটিল, এক্সিম! 
গতৃতি স্বাসপ্র্থাস প্রণালীর রোগে ব্যবহার 
হইয়াছে এবং কতক কতক স্থলে বুানাধিক 
পরিমাণে উপকারও হইয়াছে। 

অন্ন চাপযুক্ত শীতল বাষু-_-যেমন উচ্চ 
পার্ধত) প্রদেশে দেখা যায়, অনেক রোগের 
পক্ষে বিশেষ উপকারী । ৪০০০ হইতে ৭০০০ 
ফিট উচ্চে চাপেব অল্পত| বশতঃ চর্মের ক্রিয়া- 
ধিক্য হয়। অশ্নরজান অল্প থাকে বলিয়! হ্বদ- 
পিও ও বাষু কে।ষেরও ক্রিয়! বৃদ্ধি পায়। 
মাধারণতঃ শীতল বায়ু ও মৃছু হুর্ম)কিরণে 
শরীবে বলের সঞ্চার হয় এবং ক্ষুধ! বৃদ্ধি হয়। 

১০০০০ হুইতে ১১০০০ ফিট উচ্চে ধমনীর 
শ্বাস প্রশ্থসের গতি বৃদ্ধি পায়, অল্প পেশী 
মঞ্চালনে কোন কোন বাক্তব হাদপিণ্ডের 
গতি অস্বাভাবিক ও অতান্ত ছুর্বাল হয়। সুগ্ছা, 
বিবমিষা ও বমন উৎপন্ন হয়। সম্ভবতঃ 
মস্তিষ্কের রক্তহীনত।| ইহার কারগ। রোগীকে 
শয়ন করাইনা উত্তেজক ওঁষধ প্রয়োগ 
করিলে, এই সকল লক্ষণ অপসারিত হয়। 
০০০ ফিটের উদ্ধে কোন ফোন বলবান 
ব্যক্তির মাস্তি অধিক চঞ্চল হয়। নু[নাধিক 
পরিমাণে অনিজ্র! হইয়া থাকে । কিন্তু ইহাও 
আমাদের জান! আবস্তক যে, সযুস্্ উপয়ে ও 
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ভিষকৃ-দর্পণ | 
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সমুদ্রতল অপেক্ষা অনুচ্চস্থল হতে পার্বতীয় 
শ্রদেশ হইতে আমাদের অল্প নিদ্রার গ্রয়ো- 
জন হয়। ব্যোমধানে ২৩০০০ ফিট উর্ধে 
উঠিলে ধমনীব গতি বুদ্ধি পায়, স্বীস রৃচ্ছ,ত! 
ও হস্ত 9 মুখমণ্ডল নীল বর্ণ হয। ২৬০০০ 
ফিটের উর্ধে হস্ত পদেব গতি শক্তিহীন 
হয়। তদুর্ধে চৈতন্তেব অল্প লোপ হয কিন্ত 
কোন স্থলে কণে বন্তআৰ বা এব শ্রুত 
হয় নাই | 005 [5991 এবং 01019108. 
দেখিয়াছেন যে, কিঞ্চিৎ নিয়ে নামিলেই এ 
'সকল লক্ষণ অপদাবিত হয! 
১701 দুইবার ১৬০০০ ফিট অতিক্রম 
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কবিয়ািলেন, ইহাতেট শেষে তীহাব মৃত্যু 
হয়। শ্বাপ গ্রণালীতে ও অটৈতন্ঠতাঈ মৃত্যুব 
কারণ। 
শ্বেতু নিম্মাগকাবীবা ভূবাযুর ২৩ চাপে 
কার্ধ) কবিয়া সহসা স্বাভাবিক চাপে নীত 
হইলে দেখ যায় ধে, তাহার। কর্ণ ও মন্ধিস্থলে 
বেদন। অনুভব করে। শিবোধুর্ণন, বিবমিষ। 
এবং গতি ও অনুভূতি যুব পঞ্চাঘাত দেখ! 
যায়। কয়েকদিন পরে আরোগ)লাভ কবে ॥ 
কেহব৷ মৃত্যুমুখে পতিত হয়। 
ভিন্ন ভিন্ন দেশে বায়ুর পবিবর্ত- 


নের বিভিন্ন রোগের উপকারিতা । 
_সামদ্রিক জলবামু নি্লিখিত রোগে 


ফলদায়ক--শোণিত গঠনের ব্যতিক্রম, 
শোণিতে জলীয় ভাগেব আধিকা, রক্তহীনত|, 
এবং উহা হইতে উৎপন্ন বোগসমূহ যথ! 
রজঃলোপ। অল্প শীতলতায় বাত বা 
স্দিতে যাহার! সহজে আক্রান্ত হয়। তৎ 
পরিবর্তন ও পোধণক্রিয়ার বা।ঘাতে যথা 
স্কুছুলা রোগে। কোন অস্ত্রোপটারের পর 





ক্ষত আরোগোর বিলগ্ হইলে | কোন কোন 
হ্গায়ুবীয় উত্রতার আধিক্য ও অনিদ্র! 'অব- 
স্থায়। শ্বনেক পুবাহন রোগের ফলঘ্বরূপ 
দর্ধশতায়, অতিশয় পারশ্রমে ব্লাস্ত অথবা! 
কোন প্রকার অবসাদের অবস্থায়। দুর্বল 
সস্তানদিগেব শারীবিক বিকাশের পক্ষে, 
দুফুলা ও যক্ষা ঝোগ গ্রবণতা গ্রস্ত ব)কিদিগেব 
পক্ষে গ্রুতি বৎসরের ঝয়েক মাস সমুদ্র নিকট 
বর্তা স্থানে বাস করিলে বিশেষ উপকাব হুয। 
হা স্মবণ রাখ! উচিত যে, পরিপাক শক্তি ও 
খাদ্য সমীকবণ শক্তি ক্ষীণ হইলে এবং 
শোণিত-প্রবাহ যন্ত্রের গুরুতব বৌগ থাকিলে 
সমুদ্র যাত্রা বা অমুদ্র নিকটর্তা স্থানে বাস 
কর! সহ হয় না। গুরুতর শ্বাসকাশ, 
হিষ্িঘ এবং কোন কৌন চর্ম্মরোগে (যথা 
এক্জিম। ) সমুদ্র যাত্রায় অপকার হয। 
পার্ধতীব গ্রাদেশেব জলবাযুব নিশ্নলিখিত 


বিশেষত্ব দেখিতে পা 1 


১। বাথুর চাপের হ্রাস, বায়ুর তরলত! । 

২। ভূবাযুব উত্তাপের হ্বাস | হু্যারশ্মি 
বিকীবণেব আঁধক)। শীতকালে নিয়তুঁমি 
অপেক্ষা উহা অধিক বিকীর্ণ হয়) হুর্যোর 
উত্তপ্ত বশ্শিদ্বারা বায়ু আতি অল্পই উত্তপ্ত হয়। 
আবৃত স্থানের উত্তাপ স্বাস এবং রজনীতে 
বিশেষতঃ শীতকালে উত্তাপ অতি অল্প হইয়! 
থাকে। 

৪। ভৃবাযুর শুদ্ত! অথচ বৃষ্টি ও তুহিন- 
পাতের আকা দেখা যায়। 

€ | বাঘু অপেক্ষাকৃত অধিক নির্ম্বল। 
জান্তব ও অজান্তব পদার্থ অতি অল্পই দেখ! 
যায়। 


৬। আলোকের ক্রিয়া বৃদ্ধি। 


অক্টোবর, ১৯০৪ ] 
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ওজনের আধিকা। 
মস্তবতঃ পজিটিব তাড়িতের 0০91 
65৪ 1০০01015) আধিক্য। 

৯। ভূমি অপেক্ষাকৃত শুদ। 

চাপের নানতা ও ন্বুর্য/বশ্মিব গ্রাথরত। 
বশতঃ চদ্মে অধিক পরিমাণে শোণিহ সঞ্চণ 
বিত হয়। শোণিত প্রণালী, স্নাযু ০ তস্ত 
সলেব পুষ্টি বদ্ধ হয়। পার্ধাতা গুাদেশে 
কিছুদিন থাকিলে মমগ্র এরাবের উপকার 
হয়। বোগ নিবাবণেব শন্তি ও শাতলহা 
নিবাবণেব শক্তি বৃদ্ধি পা । বাঘুব শুদ্ত| 
বশতঃ অধিক পবিমাণে ঘণ্ম হয়, উঠ। শীত 
বাম্পাকাবে পরিণত হয। তরণ হয এবীব 
9 বস্ত্র আদ্র কবে না। 

প্রথমে হৃদপিপ্ডের গতি ক্রত হয়, কিয়ং- 
দিবস পরে ক্রমে ত্রমে স্বাভাবিক হষ্টযা 
আইসে। যেকপ উচ্চ পর্ধতে বোগীদিগকে 


পাঠান হয, তথায় কোন প্রকার রক্আব [, 


হয় ন|। 

শ্বাম প্রশ্থাসের সংখা। এধিক স্থলে বুদ্ধ 
পায় না, কিন্ত শ্বাসদ্বাবা অধিক পরি- 
মাণে বাষু গৃহীত হয়। সমুদ্রভীববর্থা স্থানে 
৩০৫ ঘন ইঞ্চ বায়ু গৃহীত হয় ৮ ৫০০০ হইতে 
৭০০০ ফিট উচ্চে ৩৬৬ ঘন ইঞ্চ বায়ু গ্রাত্যেক 
শ্বাসে গুচীত হয়। অধিক পরিমাণে আঙ্গা 
রিক অগ্ন নির্গত হয়। বাধতে জলীয় বাস্পের 
পরিমাণ অল্প থাকা! বশতঃ বায়/কোযে 
ক্রিয়ার বিশেষ পরিবর্তন হয়| শরীর হইতে 
অধিক পরিমাণে জলীয় বাষ্প ও অন্ত বাম্পীয় 
পদার্থ নিত হয়। তরল পদার্থ এইরূপ 
বাম্পাকারে পরিগত ছওয়! বশতঃ শরীর হইতে 
অধিক পরিমাণে উত্তাপ নষ্ট হয় এবং শীতল 


আবহাওয়া । 
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বাষকে উষ্ণ কবিতেও কতক উত্তাপ নষ্ট 
হয । শবীব হতে এইরূপ আব্রতা ও উত্তাপ 
হাস হওয়া বখতঃ প্রথমত ফুলফুমেব ক্রিয়ার 
পবিবর্তন দেখ! যাগ । বোগগ্রস্থ স্বাসগ্রণালীর 
শাখা প্রণাথা শুদ্ধ ও শীতল হওয়ায় উহাদের 
বোগেব উপশম হয়। ভূবামুব চাপেব হ্রাস 
5 শবীরেব তবল পদার্থ বাম্পাকাবে পবিণত 
হগযা বপতঃ বাঁধুকাঁষে আধক পরিমাণে 
(শাণিত মধচারত হয় এবং তদ্দাব। উহার পুষ্টি 
বাদ্ধহয়। 

পাব্বস্ঠা দেশের লোকদিগের বক্ষ- 
প্রাচীবেব অধিকতর প্রাসারতা দেখ। যায়। 
স্থষ্ঠ ও বোগী বাাক্ত আঁধক দিন এখানে 
থাকিলে তাশ্াদেবও বক্ষ গ্রাসাবিত হয়। 
তবল বায়তে ফুমফুসেব স্থিতি স্থাপকতা! 
বৃদ্ধি পাইয়া স্বাসপ্রস্থাস পেশী সকলের ক্রিয়া 
বৃদ্ধি কৰে। 

অধিকা"শ সুস্থ ব্যক্তিদিগের পার্বত্য 
প্রদেশেই ক্ষণা বৃদ্ধি হয়। কিন্তু অধিক দিন 
থাকিলে ও রীন্ডিমত খাবীরিক শ্রম না 
কবিলে উহ। পুনবায স্বাভাবিক হয়! 
আইসে। (রাগাদিগের বিশেষতঃ ছ্র্ধল 
দিগেব অনেকের ক্ষুধা মন্দ হয়, এমন কি 
কাহাব কাহার খাদে)র প্রতি একেবারে 
বিতৃষণা জনয থাকে। কাহার এইরূপ 
অবস্থাস্যায়ী হয় কিতু অনেকের ক্রমে খাদে 
রুচি হয় ক্ষুধ! বুদ্ধ হয়| এখাঁনে শোঁপিত 
নির্মাণ ক্রি! ও উহ্থার সহিত পোষণ ক্রিয়া 
বৃদ্ধি পাঁয়। স্সামুশক্তি ও পেশিশক্তির 
বৃদ্ধি হটয়। থাকে। 

অনেকের স্ুনিদ্া হয়; 
্বপ্রযুক্ত ও ক্ষণস্থায়ী হয়। 


কাহার নিদ্রা 
কিছু দিন পরে 
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উহাদের এবূপ হাবন্ত। চলিয়। যায । শ্বপনযুক্ত 
ঘোব নিদ্রা বাঁ ব্যাঘাৎগ্রাপ্তু দীর্ঘ নিদ্রা! 
'পেক্ষা অল্পঙ্ষণ স্থায়ী স্নিদ্রা শাবী- 
বিক পক্ষে উপকারাঁ। মধাবিত উচ্চ পব্বতে 
যে লোকে ৫।৬ ঘণ্টা নিদ্র। যথেষ্ট হহয় 
থাকে, তাহাব নিম্ন ভূমমিনছে ৮ ঘণ্টা! নি্রাব 
প্রয়োজন হয়। মানাসক পবিশ্রমী ও 
বাবসাধী শোক দিগেব পক্ষে পার্বাতীয় বাযু 
শ্রেষ্ঠ নিদ্রাকাপক | পার্বতীয প্রদেশে 
|নয়লিখিহ বোগেব প্রার্র্ভাব দেখা যায় 
শ্বাস গ্রাস্থাস প্রণালী প্রদাহ জনিত বোগ, 
সন্নাস, পঞ্গাঘা, মস্তক সীষবাগেক প্রদাহ, 
শোথ। পের্টোনাইট্স্‌। 

মাধাত্ণত ক্রঙ্কা্টিস্‌,। নিউমোনিযা, 
গ্রিসি, অস্ত্রের রক্তাধিব ঢাবস্থা স্্প উদবাময়, 
বাত ও স্নায়ুশ্ণলব আধিক্য খা যায়। 

হক্, স্কফুলা, রক্তোৎকান্‌, পুবাতন নিউ- 
মোনিয়, অর্শ: সাবরামজর ও ম্যালেরিয! অব 
অতি অল্পই দেখা যায়। 

নিমালৃখত রোগে পার্বত্য প্রদেশ উপ 
কাবী ।- মুক্ত বাঘুতে শরীব সঞ্চালন গভাবে 
9 উপযুক্ পরিমাণে অল্পগান শোষণ ক্রয়! 
হ্রাস বশতঃ পাকস্থালীব বিকার ও চ্ষুধামন্দ 
হইলে এবং রক্ত হীনতা, ক্লোবমিস্‌ ও অন্ন 
রোগে, ব্রষ্কাম__্বাসনলীব পুবাতন রক্তধক] 
বশতঃ অধিক পরিমাণে ক্লেষ। নির্গত হঈলেঃ 
ম্যালেরিয়। রোগে শোণিত গঠন ও পোষণ 
ক্রিয়ার বাঘাত হঈলে , উদর গছুবরের 
বক্স সকলে শোণিত সঞ্চালন মন্দ হইলে, অর্শঃ 
এবং হাইপোকপ্ডয়। রোগে ; অনেক প্রকার 
সাসুবীয় বিকারে-রক্ত হীনত! বা দৌর্ধ্বল) 
থাকলে, ষখ। আাযুশুল, মৃদু হিষ্ি রা, প্রশ্রাবা- 


ভিষক-দ্পণি। 
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ধিকা, শ্বাস কাস্‌ রোগে ( যাঁদ ইহ| হ্বদপিও, 
বৃহৎ ধমনীর যান্ত্রিক রোগ ও এম্ফসিমা 
বশতঃ না হয়) অতি বিক্ক পরিশ্রম বশতঃ 
বা! দৈহিক দৌর্ধলা বশতঃ অনিদ্ায়, অল্প 
গাবশ্রমে অতি ঘন্দ হইলে, চন্ধেৰ অবস্থ। 
শিথিল হইলে, বক্ষ প্াচীবেব বিকাশ ও 
গসাবণের অমন্পূর্ণ অবস্থায়, অনেক প্রকার 


যক্ষা বোগে ও যঙ্্। বোগের প্রাবলতায় এবং 
স্কফুলা বোগে উপকারী হয | [কত্ত ক্রছুলাতে 
সমুদ্র যাজা গ্রশস্ত | 

নিয়লখিত অবস্থায় পার্বতীও প্রদেশ 
অপকারী1_হৃদপিণ্ড ও ধমনী সকলেহ 
যান্ত্রিক রোগ। ভ্বদপণ্ড অল্প গ্রাসারণ) 
কপার্টেব গ্রোগ থাকিলে ঝ| না থাকিলে 
উহার পক্তি হীনতায়, ১৫০০ ফিট হইতে 
২০০০ ফিট উচ্চে বাস কৰিলে নি্ভূমি ঝা 
সমুক্ত যাত্রা! অপেক্ষা উপকার হইয়া থাকে। 
ধমনীব প্রাস্তরবৎ অপকর্ষতায় উচ্চস্থানে বাস 
আনষ্ট জনক। পুবাতন সর্দি কাশি ও 
্স্কাসেব প্রদাবণতায় অল্প উচ্চ স্থানে উপ- 
কাবী হইতে পাবে কিন্ত ইহাতে সমুদ্র যাত্রা 
৪ ঘনবায়ু চিকিৎসা বিশেষ ফল দায়ক। 
বাত রোগ ও. বাঁতজর হহতে আরোগে)র 
অব্যবহিত পরে, অধিক পরিমাণে শারীরিক 
দৌর্বলা, শরীর বামু ও উত্তাপের পরিবর্তন 
সহ করিতে অশত্ত বাক্কি (দগের উচ্চ স্থানে 
বাস বিধে় নহে। বৃদ্ধ ও শিশুদের পক্ষে 
পার্কতীর বাু উপযোগী নহে। : সমুজ্ঞ তীর- 
বন্তী উষ্ণ দেশ ইহাদের পক্ষে স্থাস্থাকর | 
মৃগী রোগে উচ্চ স্থানে বান অপকারী। 

লেরিংসের পুরাতন সর্দিতে ইহ! উপকারী 
| কিন্ধ লেরিংজয়াল খাই[সসে ইহ ্ুপ- 
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যোগী । ধঙ্মাব সহিত যে অব থাকে 
তাহার নানা কাবণ। অব যদি পামিয়া 

ব। দেপ্টিসিমিয়। বশত সবিবাম হয তাহাতে 

পথা বাসস্থানে স্থবাবস্থ! করিয়! পার্বতী! 
স্থানে বাস করিলে উপকার হইয়। থাকে। । 
অবিরাম জর প্রদাহ বা বোগের শীঘ্র শীঘ্র | 
বৃদ্ধি বশত হইলে এরূপ স্থানে অতি অল্প | 
উপকার হয়। 


রোগ নিবারণ বা বোগের 
চিকিতসার্থে স্বাস্থ্যকর স্থান 
নিদ্ধারণ করা। 

কেবল বাযু পরিবর্তন করিলেই যে; 
রোগের উপশম হইবে ঝা রোগ নিবাবণ : 
হইবে তাহ! নহে | বাু পবিবর্তন সম্বন্ধে 
অনেক নিষষ ববেচনা করিবার আছে। 
বোগের অবস্থা, প্রধান রোগ ও তাহার 
আনুষঙ্গিক বাগ, উহার উৎপত্তি ও অব এ 
স্থিতি কাল, উহার ক্রমশঃ বৃদ্ধি বা স্থাগত | 
বস্থা। এনং প্রতোক রোগীব দ্বাভাবিক 
শারীরিক অবস্থা বোগী স্বয়ং কত দুব নিজ | 
কার্ধ্য সকপ সম্পাদনে সক্ষম, শীত খৌদ্র 
প্রভৃতি প্রতিকূণ শক্তি কহদুব নিলাবণ ; 
করিতে সক্ষম, দেশের জল বাযু ও সামািক 
অবস্। প্রভৃতি রোগীর স্বভাবে উপব 
কিরূপভাবে কার্ধা কবিতে পাবে। এই ] 
সকল বিষয় বিশেষ্ধপে বিনেচন। কবিতে 
ইবে। 





আবহাওয় | 


ধ কোন স্থানে জঙী বাঁখুব 


। অন্রবিধা 


৩৮৩ 


পুবাতন রোগী বা বোগ প্রণতা [ধশিট 
বাগিদিগেবই বায়ু পরিবর্তনার্থে প্রেরণ 
কবিতে হয। যে সকল রোগীব! অনেক 
দিন যাবৎ উষধ সেবন কবিয়। কোন ফল 
পাষ নাই তাহাখাহ স্থানান্তরে গমন কবে 
এবং বহু দিবসেব চিকিৎসায় যাহা গি্ধ হয় 
নাহ হাহা কষেক সপ্তাহ এই নুতন দেশে 
বাম কবিয। লাভ করিবাব আশা কিয়া 
থাকে । হছাও ম্মবণ থাখা আরশ্তক মে, 
গুণাগুণ নান! 
উপব সর্বদাই পবিবর্ধনশীল। 
কোন [বশেষ বোগীর উপর ইহা থে কিরূণ 
কার্ধা করিবে, তাহা বলা দ্ুক্ধব। 


বাবণের 


স্থতরাং 
অনেক স্থলে স্থান নির্দেশ কব! সহজ নহে। 


যে স্থানে বোগী গমন কৰে তথায় তাছার 


বিচক্ষণ 
গাবশ্তাক। 
কোন দেশেব জলবায়ু সম্পূর্ণ স্থাস্থাকৰ 
নহে । ভিন্ন ভিন্ন দেখের ভিন্ন ভিন্ন প্রকার 
আছে । ভিন্ন খতুতেও জল 
বাসুব (বখেষ পবিবর্ভুন হয়। সেই জন্য কোন 
খতুতে তথায় কোন বোগের উপকার হয়, 
সপব সময় অপকার হয। নির্শাপ উন্মুক্ত 
বাসু'ত অধিকক্ষণ থাকিবাব সবিধা। সবাস্থাকর 


চাকৎসকের তত্বাবধানে থাকা 


; অবস্থা ও সুগাদোর স্ুপ্রতূল, সুচিকি্ঘকেব 


অবস্থিতি বিশেষ প্রয়োজন । 
(ক্রমশঃ) 





[এ0 বাথ, 
অর্থাৎ 


ব্যাধি হইতে আত্মরক্ষা । 


লেখক শ্রীযুক্ত ডাক্াৰ সতীশচন্ত্র মিত্র, এল. এম এগ । 


739০6110100) চিকিৎসা শাস্ত্রে নবযুগ 
আনিয়াছে। পূর্বেষ যে সকল বিষয় দুঙ্ে়, 
জটিল ও চিস্তাণক্ির০ অতীত [ছিল, সেই 
সংল বিষয় এখন 13800911010/ব কিবণে 
আলোশ্কিত হইয়া আমাদের দৃষ্টি পথের 
গোর হইয়াছে । 


ক্স হইতে হৃক্মতব বিষয় সকল আমবা 


পাইতেছি। কত কাঁটাণু ও 
অথুঃ 38013 সকল দোখতে 


দেখিতে 
উদ্ভিদের 
পাইতে ও তাহাদিগকে শ্রেণীবদ্ধ কবিঠে 
সক্ষম হঈতেছি এ"ং ব্াবিব ভভাবনীয় 
কাবপ সক্ষল গ্মামবা জ্ঞাত হইতেডি | 
বাশুবিক মাইক্রস্‌কোপ চিকিৎসা শাস্ত্রে 
সেবায় লাগিয়া! এই যুগান্তব উপস্থিত 
করিয়াছে । এই সকল জীবাণু ও উদ্তদেব 
বিষয় দেখিতে দেখিতে জান। গেল যে, আম!” 
দের শরীরেব ভিতর ও বাহিরে এই অণু 
সকল সর্বদাই বহিয়াছে। পরে দেখিতে 
পাওয়। গেল যে, কোন কোন বাক্কিতে 
বিশেষ বিশেষ ব্যামিলাম্‌ সর্বদ[ই থাকে 
এবং নানাব্ূপ রং প্রয়োগ করিলে তাহাদের 
অস্তিত্ব অবগত হওয়া যায়। তাহার 


পর বুঝিতে পার! গেল যে, এই সকল অথু 


বা 88০657৪ই আই সকল ব্যাধির কারণ 
স্বরূপ । অর্থাৎ ছারা আমাদের শরীর 


মাইক্রনূকোপের মাহাযো , 


1! আশ্রয কবিয়! থাকে বটে কিন্ত একটু সুবিধা 
পালে 'আমাদেব দেহকে আক্রমণ কবিয়। 
ধিশেষ বিশেষ বাপি জন্মায়। দেখ! গেল 
মে, ঘা, ফোড়া ইহাবাই কষ্ট দেয়। কোন 
স্থলে ক্ষত হঈলে তৎক্ষণাৎ এ স্থানকে আক্র- 
মণ কবে ও তথায় অত্যধিক পরিমাণে জন্মিয়! 
ক্ষত শীঘ্ব আবোগা হইতে দেয় না। বরং 
সমষে সময়ে মৃত্যু ডাকিয়া আনে। 
বক্কেব সহিত মিশ্রিত হয! শরীবেব সর্বত্র 
বিচবণ কবে ও সুবিধা পাইলেই কোন স্থানে 
বসিধা যায় ও বাধি জন্মায়। পূর্কে 
1১01515, 19086718) 6608005) 31/9৩- 
৪103, 1০10 প্রভৃতি সাংঘাতিক গীড়। 
সকলেব কোন কাবণ জান। ছিল না, এক্ষণে 
তাহা মাইক্রমূকোপের সাহাযো জান! গিয়াছে 
ইঠাব প্রতোকটি এক একটা বিশেষ 73৪০৩- 
। শ্জহইতে উৎপন্ন হয়। অধিকাংশ পীড়ারই 
এক একটা ব্যাকটিরিয়! কারণ বলিয়। জানা 
শিয়াছে। এখন অনেক ডাক্তার আছেন 
তাহাদের বিশ্বাস যে 738960718 ব্যতীত 
বাধির উৎপত্তি হয় না। তবে কতক আমরা 
জানিতে পারিয়াছি, কতক এ পর্যান্ত জান! 
যায় নাই, পরে জ্লানিতে পারা যাইবে। 
কোন্‌ 39০519. কোন্‌ ব্যাধির জঙ্মায় 
1 8৪০:০৫1০8/ ভাহারই সন্ধান করিতেছে। 
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এই সকল 72০69779 বা 08011 
শরীরের কোন স্থল আক্রমণ করিলে তথায় 
1558৩ মধ্য হইতে 41500)10 গুলিকে নষ্ট 
কারয়া এক বিষাক পদার্থ (০১17) স্যষ্টি 
করে এবং স্থানীয় 751০7 নষ্ট হয । শবী- 
রের বছির্দেশে এট বিষাক্ত পদার্থ জন্মিলে 
তাহা স্থানচুঠীত কব! যাঁয় এবং এই উদ্দেহা 
517 195001) 151506£ ক্ষতেব অস্ত পচন 
নিবারক অস্ত্র চিকৎসাব উদ্ভাবন কনেন। 
তদ্দাব! 39০11] ও ততসন্বন্ধীয় বিষাক্ত পদার্থ 
মমন্ত নষ্ট হয়ঃ অথচ শরীরের কোন কষ্ট 
হয় না। ইহাতে জীবের যে কি মঙ্গল সাধিত 
হইয়াছে তাহ। চিকিৎসক মাত্রেই জানেন । 
কিন্ত যদি 7800111 শরীরের অভান্তরে 
আক্রমণ করে, এই ০907 কে কি প্রকারে 
নষ্ট কর! যাইতে পারে, কেনন। সাক্ষাৎ 
সম্বন্ধে যদিও 79০117 ব্যাধির উৎপাদক 
বটে তথাপি এই 1০10. এর উগ্রতাই জীবন, 
নষ্ট করে। স্থতরাং প্রথমে এই 1০0%17কে 
নষ্ট কারয়। পরে 82011114 প্রতিকার অথবা 
সম্ভব হইলে ছুই একত্রে কর! উচিত। এই 
বিষাক্ত পদার্থ শরীর হইতে পৃথক করা 
যাইতে পারে এবং তাহা যদি কোন স্সস্থ 
জীবের শরীরে প্রবেশ (17160) করাইয়া 
দেওয়! যার তাহ! হইলে সেই জীবেরও মৃত্য 
হয়। তাহ! হইলে দেখ যাইতেছে যে, ইহা 
অতি উগ্র। 

89০:6710108198 এই '[০9%17) এর 
প্রতিকার কল্পে পরীক্ষা করিয়! দেখিবেন যে 
যদি কোন ন্ুস্থ জীবের শরীরে এমন পরিমাণ 
29১10 00৩০ কর! যার যাহাতে জাৰন নাশ 
না হয়। পরে তাহা খপেক্ষা অধিক-_এইদ্প 

রঙ 








প্রত্যেকবাবে 1০507 বাড়াইয়। লওয়! যায়। 
ও তৎ্পবে মৃত্যু হইতে পারে এইকপ স্বল্প 
মাত্রায় (77100110007 10001 0036, 01, 1 
1), ) 7০৮17171৩00 কবা যায়, তবে সেই 
জীব মরে না। অল্প অল্প মাজাঁয় [০১10 
দেওয়ায় আফিং খাওয়ার গ্ায় ইহ! সহ হইয়! 
যায় | এমন কি ইহা স্বল্প মাত (01. [.. 19.) 
অপেক্ষা! ৫০ গুণ অধিক মাত্রায় 7০১1) সেই 
জীবকে সহ কবান যাইতে পারে অর্থাৎ 
তাহার 110100011 হয়। এইবগে অধিক 
অধিক মাজ্জায় বিষাক্ত পদার্থ সহা কবাইয়! 
সেই জীবের বক্ত হইতে 50101) লয়! যদি 
বিষাক্ত পদার্থের সাঁহত মিশ্রিত কব! যায় তবে 
দেখা যায় যে, দেই 7০90 এর উগ্র বিষাক্ত 
ভাব কিছু থাকে না এবং তাহা জীবের শরীরে 
17৩০৮ করিলে মৃত্যু হয় না। এবং যদি 
উহা! সেই রোগীকে [1৩০6 কর! যায় তবে 
সেই রোগ আরোগ্য হয় অর্থাৎ যদি 10121)- 
6০৮৪ হইতে 6০১7 সংগ্রহ কর! হয় ও 
কোন জীবের শরীবে দিয় তাহাকে 17)700৩ 
কব! যায় তবে খু 10007000 জীবের 9610] 
লইয়া 1019১৮১০7 গ্রন্ত রোগীর 
শরীরে 171৩০ করিগে সে আরোগা লাত 
করে। এই 961গ) এর নাম হইল 21১6. 
1০917 এবং উঠাঠ এখন 96117 (79৪6- 
1107 এর প্রধান ওঁধধ | যাহার শরীরে 
8701003007) বা তত্ভাবাপন্ন পদার্থ আছে 
তাহার [9007010 হইয়াছে | যাহার তাহ! 
নাই, তাঙার শরীরে এরূপ পদাথ প্রবেশ 
করাইয়া দিলে যেই ঘেই রোগ হইতে 
[0100710/ হয়| এখন দেখ! বাউক ইহা 
কিরূপে হয়। 


৩৮৬ 





ভিষকৃ-দর্পণ। 


[আক্টোবর, ১৯০৪ 





অধুনা এই 17700001 বিষয়ক প্রস্তাব | করা যায়। যদি ০207 ও 8010০217 


জান্দাণ ডাক্তার আরলিচের (12111101 ) 
অনুগ্রহে স্বাভাবিক জটিল ভাব তাগ করিয়া 
সকলের বোধগমা হুইয়াছে। তিনি এ 
বিষয়ে যেরূপ মরল ও ভ্তায়ানুযায়ী ব্যাথা 
করিয়াছেন, তাহাতে সকলেই ইহার উদ্দেস্ত 
ও মন্দ বুঝিতে পাবিবেন। ইহাই আমর! 
পাঠকবর্গকে বুঝা ইতে চেষ্টা করিব। 
1০১17 ও £১0010020 এর মধে] সব্বন্ধ 
কি? আমবা পূর্বের বলিয়াছি যে (০07 ও 


970100%10 যদি একত্র মিশ্রিত কবিঞ| এরীবে | 


170৩০ কবা যায়, তবে তাহাতে মৃত্তা হয় 
ন| অর্থাৎ €0301) এর বিষ ৪001:0501) দার! 
সম্পূর্ণরূপে নষ্ট হইয়া যায়। আর়লিচ বলেন 
ইহ| একটি রাসায়নিক ক্রিগা দারা (0190001- 
০81 ৪০01০ ) সম্পাদিত হয় এবং এই বাসা” 
নিক ক্রিয়াই তাহাব প্রস্তাবের মুগ হুত্র। 
এই মিশ্রণ ক্রিয়া গরমে শীগই হয়। ঠাণ্ডায় 
দেরিতে হয় এবং ২টা দ্রব। যত ঘন হইবে 
(০০9০908866 ) তত শীঘ্র হইবে এবং 
9119৩ হইলে দেরিভে হইবে | ইহাও রাঁসা- 
নিক ক্রিয়ান্্যায়ী)। ইহ! হইতে আবলিচ 
সাব্যস্ত করিলেন যে, £১114911 যেরূপ 4১০1৫ 
কে নষ্ট করে 27010০%173 সেইরূপ (০৮ 
কে নষ্ট করিয়। থকে । তাহা হইলে ইহা 
কোনমতেই শারীরিক ক্রিগানুযায়ী (1:551০- 
1০81081) নছে, তাহার প্রমাণ এই ৫ 
বু০ষাট ও 000010 কে একত্র 
মিশ্রিত করি! ধাদ £৩1০:16 এর মধ্য দিয় 
1700৮ কর! হয়, তাহ। হইলে (০7 সহজে 
81067 হয় 07060900 হয় না। ইহা সবার! 
€০%17 কে ৪70০7 হইতে সহজে স্বতন্ত্র 








মিশ্রিত করিয়া অধিকক্ষণ রাখিয়া পরে রূপ 
করা যায় তবে অলমাত্র [০৯07 810৩1 হয় । 
এইরূপে যত দেরি হয় ততই (০১ কম 
পাওয়া যায়। একটা নির্দিষ্ট মময় পরে আর 
0907 পাওয়! যায় না। পরে এই মিশ্রিত 
পদা্থটিতে কোন বিষাক্ত ক্রিয়। হয ন1। 
ইহ। দ্বারা প্রমাণ হয় যে, সময়ে 6০307) ও 
৪70০0 এব মধ্যে ম্পূর্ণ রাসায়নিক 
ক্রি হইয| যায়। 'আরও প্রমাণ হয--সে 
800100 এর অথু. 6 এর অণু 


অপেক্ষা বড় স্থতরাং ৪71605010, (০0910 


| হইতে জন্মে নাই। 


২1010) একটী বিষাক্ত দ্রব্য, ইহ! £0 
০০105919 গুলিকে নষ্ট করিয়! দেয় | অতি 
অল্প মাত্রায় কোন জগতকে ক্রমাগত 8২1017. 
দিলে সে 10007010100 প্রাপ্ত হয় ও তাহা 
বন্ধে ৪70111917 প্রস্তত হয় (21211003019) 
যাহ! হার! 11০ এব ক্রিয়! হইতে দেয় না। 
জীবের শরীরে না করিয়! 53 14০৪ এ 
বক্তের সহিত মিশাইয়। 11017 ও ৪17016০%- 
£7 এর ক্রয়! দেখান ধাইতে পারে। কিন্ত 
ইহ! যাদ [15101001081 ক্রিয়া হইত, 
তবে শরীবের বাহিবে পরীক্ষা কর! যাইত ন|। 

ঢ২০71710 দ্বার! ছুগ্ধ ছিড়িয়! যায় । ইহ 
ভব শরীরে অল্প অল্প মাত্রায় ক্রমাগত দিলে 
217016011 প্রস্তত হয়, যাহাতে ছুধ ছিডে 
না। দুদ্ধে কোনরূপ চ/9109191021 
প্রতিক্রিয়। হইতে পারে না, সেইজন্ত বল! 
যাইতেছে ধে (০১10 ও 2171০%17 এর 
যধ্যে যে ক্রিয়। গাহ। 01:05101981091 নহে! 
মেই সমস্তই €)০)1০8| (রালারনিক )। 


অক্টোবর, ১৯০৪] 


ব্যাধি হইতে আত্মরক্ষা । 


৩৮৭ 





বিত্ত যদি (০? ও -৪7019%17 এব 
ক্রিয়া ঠিক রাঁস]য়নিক হষ, তবে বদায়নের যে 


] 
সকল শ্বতঃসিদ্ধ নিয়ম ছে, তাহাও ইহাতে 


গ্রয়োজ্য হওয়া! চাই। যেমন একটি নির্দিষ্ট 
পরিমাণ 50৫8 7২1০8 নির্দিষ্ট পাঁবমাণ 2০1৫ 
কে 069081756 কব! চা । এইবার এক 
বিশেষ গ্রতিলন্ধক উপস্থিত হইল ( 
ও 27009207) সম্পুর্ণ 9016 ভাবে পাওয়া 
যায় না, তবে কেমন কবিয়। ইহাব পরিমাণ 
নির্দেশ কর। যাইতে প!বে? 
দেখ! যায় যে, 1)1011050119ব বেলায় এই 
পরিমাণ নির্দেশ কর! যাইতে পাবে। 
10ফে ইছাব ক্রিয়াব দ্বাব! পবিমাণ কৰা যায়। 
সর্বাণেক্ষ। অল্মাতা যাহাতে উহাব ক্রিয়! 
হইবে অর্থাৎ যাহার কমে ইহার €০%০ ক্রিয়! 
হইবে ন| তাহাকে পূর্বে 01000)01) [,82- 
7৪1 4০5৫ (1,150 ) বলিয়াছি। সেই- 
রূপ ৪006০১17 ও 1০10 নষ্ট কবিবার 
ক্ষমত! অনুমাবে 101000016 0016 (1. 0,) 


2010 


€০%- 


বলা যায় অর্থাৎ একটা 17100010 জন্তর 
এত অল্প পরিমাণ 31ঘা। যদ্বার| (০0 
এর ১০০ 8. 1, নষ্ট হইতে পারে অর্থাৎ 
একটি দ্বাব। ১০ 
8 0507 6০ নষ্ট হইতে পাবে। 
এবং তাহ! মিশ্রিত করিয়া অর্থ ঘণ্ট। পরে 
একটি গিনিপিগকে 170০8190 করিলে 
তাহার কিছুই হইবে না! 

এইরূপে 10191108115 এর 
ভিন্ন ভিন্ন নমুন। 1101080169 ম6 6০17 
(50069%10) এর সহিত মিশ্রিত করিয়। 
দেখা গেল যে, কোন €০%10 এর ২০, কাহা- 
রও ৫০, এবং কাছারও ১০৩ 14, 17 19, 


টিা00010 আচ 


6০901 


কিন্ত উহ! 





এল 10100716801 এর সহিঙ মিশিল 
ইহাতে প্রথমে মনে হইতে পাবে যে, 6০৯0 
ও ৪0007 সমান পরিমাণে মিশ্রিত হয় 
না। তাহার পর একই ০৯17 ভিন্ন ভিন্ন 
সময়ে চিবস্থায়ী উগ্রতা বিশিষ্ট ৪17010517 
এব সহিত মিশ্রিত করিয়। দেখ! গেল যে, 
এক 10100101000 সবাঃগস্তত ৮০৯0 
১০০০ নষ্ট কবিয়। দিল এবং উহা পরিমাণে 
7). হইল। অনেকার্দন পরে 
মিশুত কবিযা দেখা গেলযে 1.0. সেই 
৯০০০ (০৯10 নষ্ট কবিল কিন্তু ইহা পরি" 
মাণে ৫০ 8111), ইহা স্বাব| গ্রামাণ হইল 
যে (০%10 এব বিষ যদিও কতক পবিমাগে 
কমিয়াছে কিন্তু ইহ। 877016০১107 এর সহিত 
মিলিত হ্টবাঁব যে আবর্ষণ ন| ক্ষমত| তাহা 
কমে নাই। এক্ষণে এই বিসদৃণ রাসায়নিক 
ক্রিয়াব এই অর্থ কবা যাইতে পারে যে, 
1০%10এর অগু (7701৩001৩) গুলির ছুইটি 
আকর্ষণী 20169 আছে। ইহার একটি 
ছবাবা ইহ! 2770101) এর আকর্ষণীর সহিত 
মিশ্রিত হইয়া যায় এবং দ্বিতীয় আকর্ষণী 
হবার! বিষক্রিয়। করে। প্রথম শক্তিটি স্থারী 
এবং দ্বিতীয় শক্তিটি অস্থারী। শ্রাথমটিকে 
আমবা 0017 (0০071117178) এবং ভ্িতীয়- 
টিকে 0০% (০১70) বলিয়া আমর! পরে 
নির্দেশ কবিব। অনেক €০%0এর অনেকগুলি 
অথুতে এ ছুই আবর্ষণীই আছে এবং কতক- 
গুলি অগুতে (০% নাই কিন্ত ০০77) আছে। 
এই শেষেরগুলির নাম আমরা দিব $০%:০1৫ 
২) 70810 ও 0155৩ মধ্যে সম্বন্ধ কি? 

আরলিচ পরীক্ষা! করির| দনেখিয়াছেন যে, 
(ক) একটি শশকের ৮৩1) এ পর্যযা পরি- 


১০০ ধু 


৩৮৮ 


মাণে (54789 (০510 দিলে তৎক্ষণাৎ কোন, 
ফল দৃষ্টিগোচর হয় না। কিয়তক্ষণ পরে 
এমনকি কয়েক ঘণ্টা পবেও তবে ক্রিয়। 
দেখিতে পাওয়া যায়। একবার যদ্দি আক্ষেপ । 
আবন্ত হয় তবে মৃত ন। হইলে আব থামে 
ন।। এ বিলম্ব হওয়ার কারণ যে টেটেনান 
টক্সিন নিজের উপযে।গী ০০70191 707%083 
55750কে বাছিয়। জয় এবং কতকগুণি 
1675৩ ০811এর দ্বাভাবিক ক্রিয়। নষ্ট হয়। 
(খ) যদি ১ 10. ]. এ. টেটেনাস টক্সিন 
শপ্‌কর শরীবে 171 করা যায় এবং | 
তৎপরে যত শীস্ঞ সম্ভব, ইহার সমস্ত রক্ত: 


1 
€875ি3190 এব দ্বার! বদলাইয়। দেওয়! 


যাস তথাপি ইহার টেটেনাসে মৃত্ভা হইবে । 


ভিষকৃদর্পণি। 


[ অক্টোবর, ১৯০৪ 


0৪7803100 ন| হইলেও এইরূপই ফল 
হইত। তবেই দেখা যায় যে, এই অল্প 
সময়ের মধ্যে এ ১ এ. 1 0, 
055০ মধ্যে চলিয়। গিয়াছে । (গ) একটি 
শশকেব পরীরে ১২৮. 0 টেটেনান 
০ 10050৮ কবিয! তৎক্ষণাৎ, তুল্য 
মারায় তহাব দিলে কোন 
9510007 দেখা যায় না । অর্থাৎ (০%- 
7608119৩ হটয়! 





(০৮10 


800160310 


77 ও. 2000০) এ 
যাঁয়। কিন্তু যদি ৭৮ মিলিট পবে ৪001:০%17 
দেওয়া যায় তবে টেটেনাসে মৃত্যু হয়। 
অর্থাৎ এই সময়ের মধ্ো অন্ততঃ ১1 11. 1), 
টক্সিন শবীব মধ্য চলিয়! গিয়াছে । 
(ক্রমশঃ1) 





বিবিধ তত । 








হাইপোডারমিক ইঞ্জেকশনে 
সহস! মৃত্যু ৷ 
(আই চা, হআা061) 

সামাগ্ত সামান্ত বিষয়েও অতি সাবধান 
হইয়! কার্ধা না করিলে সময়ে সময়ে কিন্ূপ 
ভয়ানক বিপদ উপস্থিত হয়, তাহারই 
উদাহরণ স্বরূপ আমর! থেরাপিউটিক গেজে- 
টের প্যারিসন্থিত লেখক ডাক্তার টারনারের 
লিখিত প্রবন্ধ হইতে এই ঘটনাটা উদ্ধৃত 
করিলাম। 

৪৩ বৎসর বয়স্ক স্রীলোক। মিউকে! 
মেস্েনাল এপ্টেরাইটিস দ্বারা আক্রান্ত) হইয়া 





সম্পাদকীয় সংগ্রহ । 





চিকিৎদিত! হইতেছিল। শ্ত্রীলোকটা অতাস্ত 
দুর্বল! এবং ক্ষীণা্জিনী, ত্বকের বর্ণ কাল, 
টেকি কার্ডিয়া ছিল। 707, [95915 মহাশয় 
চিকিৎস! করিতেছিলেন। শ্রীত্যহ ছুই কিউ- 
বিক সেন্টি মেটার পরিমাণ 01)/০6177- 
৪06৫ ৪07৪০ ০1 8016791 ০8550] অধ 
ত্বাচিক প্রণালীতে প্রয়োগ ফরা হইত। 
পুর্বে পাচবার এই গ্রণালীতে উ্ধধ প্রয়োগ 
কর! হইয়াছে এবং ওধধ প্রয়োগে কিছু 
উপকারও বোধ হইয়াছিল ইহার চারি 
দিবস পরে ধ্বারে যখন উদ্ধ গঁধধ প্রায়ৌগ 
করা হল, তখন প্রয়োগ করা মাত্রই 





অক্টোবর, ১৯৯৪ ] 


বিবিধ তত্ব । 


৩৮৯ 





রোগিণী পাংহ্থটে বর্ণ ধাঁবগ কবিয়া বাম 
কবার চেষ্টা কবিয় তৎক্ষণাৎ মুতামুখে পতিত 
হইল। 

মন্দ ওষধেব জনই এই ফল হইয়াছিল। 





টিউবারকিউলোমিন, আইওডিন। 
(10, 10৩181৫৩ ) 
টিউবারকিউলোসিস্‌ পীড়ায় আই ডন 
যে বিশেষ কার্ষা কবে, তাহার কোন সন্দেহ 
নাই। ডাকব ভিলার্ড মহাশয় নিয্নলিখিত 
বাবস্থা পঞ্রান্থঘামী ওষধ প্রযোগ কবিয়। 
সুফল লাভ করিয়াছেন। 
২০, 


টিংচাব আইওডিন ২০ শ্রাম 
পটাশ আইওডাইড ২ গ্রাম 
গ্লিসিরিণ ৪০ গ্রাম 
সিরপ বিটার অরেঞ্জ ৫০ গ্রাম 
জল সমষ্টিতে ৯১০০০ গ্রাম 


বড় চামচের এক চামচে মাত্রায় প্রত 
তুইবার সেব্য। 





ক্রিয়াজোট- প্রয়োগ প্রণালী । 
(07 0161) 
প্যারিসের ডাক্কার জিলবার্ট মহাশয় 
তৈষজ্য তত্বের অধ্যাপক | তিনি নিম্নলিখিত 
প্রণালীতে মুখপথে গ্রায়োগ করিতে উপদেশ 


দেন। যথা, 
১ 
ক্রিয়োজোট € গ্রাম 
আইওডোফরম খু 
লিফষারিস চূর্ণ 3, 


ব্টিমধু চুর্ণ এ পরিমাপ লইতে হুইবে যে, 





সমস্ত একত্র কবিয় ৮০টী বটাকা শ্রপ্তত হয। 
গ্রতাহ ৮ বটিকা মেবা। ছুইটী প্রাতঃকালে, 
[তিনটা মধ্যাহৃকালেব ডোজনেব পৰ এবং 
তিনটা অপবাহ্ছে সেব্য। 

ভোজনেব অবানহিত পবেই ক্রিয়োজোট 
ব্যবহাৰ কব! উচিত। 

নয়লিখিত প্রণাণীতেও বাবহার কথা 


যাইতে পাবে। 
7২০ 
ক্ষিয়েজোট ১৩ গ্রাম 
টিংচাব জেনাসঙ়্ান ২০ শ্রাম 
এলকোহল ২৫০ শ্রাম 
ওযাইন মলান ন.5. ১ লিটার । 


একত্রে মিশ্রিত করিলে প্রতি অর্ধ 
আউন্দে ২০ ০.০. 1) ক্রিয়োজোট বর্তমান 
থাকে । তদনুসারে মাহা স্থির করিয়া 
আশারাস্তে সেবন করিবে। 

কওলিভার অইলের সহিত ক্রিয়োজোট 
প্রয়োগ করা যাইতে পারে। 

মৃছ্‌ গ্রক্ৃতিব দ্রব। 


০ 
ক্রিয়োলোট ১০ গ্রাম 
কডলিভাব অষ্ঠল ১ লিটাব 


এক আউন্স হইতে চারি আদ মাত্রায় 
প্রতাহ সেবন করাবে) 


উগ্র দ্রব। 
ক্রিয়োজোট ৫০ গ্রাম 
কডলিভার অইল ১ লিটার 


অর্ধ আউদ্ন হইতে ১ আউন্স মাত্রায় 
প্রত্যহ সেবন কবাঈনে 

রমের সহিত মিশ্রিত করিয়াও ক্রিয়ে|- 
জোট প্রয়োগ কর। যায়। 


ভিষক্-দর্পণ । 


[ অক্টোবর, ১৯০৪ 





অধস্বাচিক প্রণালীতে 
ক্রিয়োজোট ১৬ গ্রাম 
বিশুদ্ধ বাদাম তৈল ২৫০ গ্রাম 
১০--৩০ মিনিম মাত্রায় প্রয়োগ কৰা! যায়। 
বাদাম তৈন সহ মিশ্রিত করিয়। মলদ্বার 
পথেও গ্রায়োগ কব! হইয়াছে । 


ক্ষত চিকিতসায় বাই কার্ববনেট 
অফ. সোডা । 
(01001৩7) 

ক্ষত চিকিত্সায় বাই কাব্বনেট অফ. 
সোডা একটা উৎকৃষ্ট উষধ উহা! আমর! 
অনেকবার পরীক্ষ! কবিয| দেখিয়াছি । সম্প্রতি 
ডাক্তার মিলান মহাশয মেডিক্যাল সামারা 
নামক পর্রিকায় ততসঙ্দ্ধে একটা উৎকৃষ্ট 
প্রবন্ধ লিখিগ্লাছেন। আমর! তাহার স্থুসমদ্ম 
এস্থলে সংগ্রহ করিলাম । 

ত্বাহার মতে সামান্ত কর্তিত ক্ষতে কিবা, 
লোমছা ক্ষতেব পক্ষে ইহা একটা উৎকৃষ্ট 
উষধধ) রূপ ক্ষতের চিকিৎসার জন্য বর্ত- 
মান সময়ে নানাপ্রকাৰ অধিক মূলোব ওষ4 
গুয়োজিত হইয়। থাকে । কিছ তাহা কিরূপ 
ফল পাওয়| যাঁয় তাহা! বিবেচনা কর! কর্তব্য। 
ডাক্তার [মঞ্গাব মহাণয় তে হম্পিটালে কার্ধা 
করেন সেই হম্পিটালে এরূপ সামান্ত সামান্য 
আঘাতজ ক্ষতগ্রস্ত বোগী কিন্তর চিকিৎসিত 
হয়। আঘাত, উত্তাপ এবং বামায়নিক 
পদার্থের সংলগ্লের জন্ঠ সামান্ ক্ষতের বনু 
সংখ্যক রোগীর চিকিৎস| করিতে হয়। এই 
সকল চিকিৎসায় বাই কার্বমেট অফ. সোডা 
লোসন গয়োগ করিয়া বিশেষ সুফল পাওয়! 
যায়। এই হ্থুলভ মুলেটর সহজ প্রাপ্য 





ওযধেব বিভিন্ন শঙ্তির দ্রব প্রাস্তত করিয়া 
ক্ষতে প্রয়োগ করিলে সুস্থ মাংসান্কুর উৎপন্ন 
হওয়ায় নির্ধিঘ্রে অল্প সময় মধো ক্ষত 
শুদ্ধ হয। এই ওধধের সর্বপ্রধান গুণ এই 
যে এতণ্বারা দ্রব গ্রীপ্তত কবিয়া প্রযোগ 
করিলে গত মন্দ লক্ষণ প্রস্তুতি ধারণ করিতে 
পাবে না। জুস্থ মাংসাস্ুব দাবা ক্ষত পবি- 
পূর্ণ হয়। কয়েক দিবস বিলগ্বেও যদি 
চিকিৎ্মা আবস্ত কর! হয় তত্রাচ কোন মন্দ 
লক্ষণ উপস্থিত হইতে দেখা যায় না। 

বহুকাল পুর্বে বাঘীর ক্ষত চিকিৎদায় 
বাঘী কর্তন কবার পব শুষ্ক বাঁই কাঁর্ধনেট 
অফ.দেড! দ্বাবঝ। ক্ষত পূর্ণ কবিয়া দিয়া 
চকিত্সা কঝ| হইত কিন্ত তাহাতে স্থবিধা 
না হওয়ায় বিশুদ্ধ বাট কার্ধনেট অফ. সোড। 
শতকরা ৪--১২ অংশ বিশিষ্ট দ্রব প্রয়োগ 
করিয়া অধিক সুফল পাওয়া গিয়াছে। 
শুক বাইকার্বধনেট অফ. সোডা প্রয়োগ 
কবিলে ক্ষতে অত্যধিক উত্তেজনা উপস্থিত 
হয় এবং রোগী অশান্তি বোধ কবে। সুতরাং 
বিগত ক্ষতে তাহা কখনও গ্রায়োগ করা 
উচিত নছে। 

বিশুদ্ধ ভেসিলিন সহ মিশ্রিত করিয়া 
মলমবূপে গ্রায়োগ করাই সর্বাপেক্ষা! স্থবিধ! 
জনক। তবে মণম্‌ বিশুদ্ধ ছওয়। আবশ্তক। 
ভেসিলিনপূর্ণ পাত্র উষ্ণজল মধ্যে স্থাপন 
করিয়! জল ফুটাইয! লইলেই ভেসেলিন বিশুদ্ধ 

সুতরাং বিশুদ্ধ করাও অতি সহজ। 
এক আউ্দ ভেসেলিনে ২০--৬০ গ্রে 
বা কার্বনেট অফ. সোঁও! মিশ্রিত করিয়! 
লইলেই উত্তম মলম গ্রস্ত হয়| 

আমরা বর্তমান সময়ে সাঁমান্ত কর্তিত 


হয়। 


অক্টোবর, ১৯০৪ ] 





ক্ষতের চিকিংসাতে পচন [নবাবক মুল্যধ!ন 
ওষখ সমূহ প্রয়োগ কবিয। থাক। তৎপণি- 
বর্ডে এই সামাপ্ত মূলোব ওষ? প্রয়োগ কবিযা 
তদ্রপ ফল পাওয়। যাইতে পাবে। 
বইকার্ধনেট অফ২সোড! লেসন দখা 
ক্ষত ধৌত করা যাইতে পাবে এবং সেই 


লোসনে বস্ত্র দিক কবিমা ক্ষত আবৃত কৰঝ।: 


যাইতে পাবে। 

অগ্নিদগ্ধ স্থানের জালায় রোগী আস্থিব 
হয়! পড়িয়াছে | সামান্ত উঞ্চজজলে সোডা 
মি'অত কনিয়। সেই স্থ(নে গ্রযোগ বকন, 


তখনি আলার নিবৃ্ হইবে বোল্তা। কি 


ভামকুলেব দংশনেব সন্রায় বোগী ছটফট, 


কবিতেছে, একটু বাই কার্বনেট অফ সোডা 


সঙ্গ ম্পিবিট এমোনিয়। এরোমেটিক মিশ্রিত . 


করিয়া আঠাব মত হলে তাহা মেই যন্ত্রণার 
স্থানে লাগাইয়! দিন, দেখিবেন তখন যন্ত্রণাব 


উপশম হবে । এই সকল বিষষঘ সকলেই 
জানেন, তজ্জন্য উল্লেখ করিতে নিরত 
হইলাম। 


সালফেট অফ, কপার জল 
পরিষষারক। 
(191, 81০০1০,) 
বর্তমান সময়ে বিশুদ্ধ পানীয় জলের 
ব্ভাঁব সর্ধত্র পরিলশ্মিত হইতেছে। 
ওলা উঠ, অতিনার, বিশেষ প্রকৃতির জব 
গ্রভৃতি বহুবিধ জলজ পীড়ার গ্রাছর্ভাব 
হওয়ায় কোন মঙজ উপায়ে অপরিষ্কার জল 
পরিকর কর। বায় কিনা, তাহ! অবগত হও- 
যার জন্ত সর্বসাধারণে আগ্রহ প্রঝাশ করিতে- 
€ছন। ম্মৃতরাং এই বিষয়টি কেবল চিকিৎ- 


ঞ্বং 


বিবিধ তত্ব। 
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সক কেন, আপামব সাধারণ নক্ল্বেই 
সালা বিষয হইযাডে। এই সময়ে কেহ 
। যাঁদ সহ উপায়ে জন পাবক্কাব কার কোন 
উপায় উদ্ভাবন করিতে পাবেন, তবে তিনি 
সব্বগাধাবণেব ধস্তবাদ ভ|ঞ্ন হইবেন, তাহার 
কোন সন্দেহ নাই। 
প্রা সকল গ্রকাব জলেই_নদীর জল, 
পু্ধবিণীব জল, কৃগেব জল, এবং বিণেব জল 
যে কোন জল হক না কেন, মকল স্থানের 
জলে কোন না কোন প্রথার রোগঞ্জীবাণু 
বর্ডমান থাকতে দেখা যাস এবং একপ 
দুষিত জলপাঁনেথ ফলেই নে গলা উঠ, অতি- 
নাব এবং উদখানয় প্রভাতি পীড়! উপস্থিত 
। হয় তাহার কোন সন্দেহ নাই। বড়লোকে 
জল পগ্িফষার কবাব জন্ত ফিলটা বাবছার 
| করেন কিন্তু হাহাতে সামান্। মাত্র জল পরি- 
স্কাব হইতে পারে। আরধক তলোকেব ব্ব্‌- 
,খগোপযোগী আধক পথমাণ জল ফিলটার 
ছ্বাবা কখনও বোগলীব(ধু বিহীন করা যাতে 
পানে না। স্ৃতবাং ফিল্টার দ্রার। সাধারণ 
লোকের কোন উপকার তইতে পারে না। 
সাধারণ লোকের বাবহারোপযোগী অধিক 
পবিমাণ জল পরিচ্ধার হইতে পারে, জলে 
বিস্বাদ ন। হইতে পারে এবং যে পদার্থ দ্বার! 
জল পবিষ্কার কর! হবে সেই পদার্থ রোগ- 
নীন।গু বিন করণার্থে আবশ্াকীয় পরিমাণে, 
জলের সহিত মিশ্রত করিলে মমুষো?, 
অগর জন্তর কি। জলাস্থত মত্হ্যাদির অনিষ্ট 
না হইতে, এইরূপ পদার্থ আবিষ্কৃত হয 
বাধগারে আমিলে তবে মর্ব সাধারণের 
উপকার হইতে পারে। 
উল্লিখিত উদ্দেগ্ত দাধনার্ণ ওয়াপিংটনের 





৩৯২ 


ভিষক্-দর্পণ । 


অক্টোবর, ১৯০৪ 





সরকারী পরীক্ষাগাবে ডাক্তার মুব মহাশয় 
পরীক্ষ! করিয়! [স্থর কথিয্লাছেন যে, অত্যনপ 
পরিমাণ সালফেট অফ. কপার জলেব মহিত । 
মিশ্রত করিলে জগস্থিত সমস্ত রোগজীবাণু ৷ 
বিনষ্ট হয় অথচ সেই জল পান করিলে মর: 
যোর ব। অপর জন্তর কিছা জণগ্থিত মত্হ্যাদির 
কোন অনিষ্ট হয় না| এলও বিশ্বাদ হয ন|। 

ফিপাডেলফিয়ার দ্থাস্থ্য রক্ষক ডাক্তাব 
মার্টিন মহাশয় উক্ত তত্ব অবগত হইয়। অনেক 
পণীক্ষা করিয়া দেখিয়াছেন। তাঠার পরী 
ক্ষার ফলও সন্তোষজনক হইয়ছে। ৮০০০০০ । 
হইতে ১০০০০০ ভাগ জলে এক ভাগ সাল 
ফেট অফ.কপাব মিশ্রিত কৰিলে সেই জল- 
স্থিত টাইফইড ব্যাসিলাস কয়েক ঘণ্টাব মধ 
বিনষ্ট হয়| 

উল্লিখিত সিদ্ধান্ত স্থির হইলে আমবা অল্প 
বায়, অল্প সময় মধ্যে আক পরিমাণ দুষিত 
জল পরিষ্কাৰ করিয়। সাধারণের পানোপযোগী 
কবিয়। দিতে পারিব, তাহার কোন সন্দেহ 
নাই। 

ফিলাডেলফিয়ার ব্যাকৃটিবিওলজিকাল 
লেবরটবীতে তায়ের আরও একটা বিশেষ 
গুণের পরীক্ষা! কর! ভইয়াছে।-_-কেবলমাত্র 
বিশুদ্ধ তাঅও জল পরিষ্কার কারক। তামার 
ঘটা বা বাটী তেঁতুল এবং বালু দ্বার! উত্তম ! 
রূপে মাজিয়া চক্চকে হইলে সে পা মধ্যে 
মদি রোগজীবাণু মিশ্রিত জল রাখ যায়,তাহা 
হইলে পোনর মিনিট মধ্যে সেই জ্লমধ্যস্থিত 
রোগজীবাণু বিনষ্ট হয়-_মল্প পরিমাণ জলগহ 
বছুসহজর টাইফইড বা1সিলাস ছিল, সেই জল 
পরিষ্কার তামার ঘটাতে রাখিয়! পোনর মিনিট 
পরে পরীক্ষা! কবিয়। দেখায় রোগজীবাগুর 


| সংখা! হাম হতে দেখা গ্িয়াছিল এবং 


তিন ঘণ্ট। পরে পরীক্ষ। কবিয়৷ দেখাষ তন্মধ্যে 
একটাও টাফইড বযাসিলান দেখিতে পাওয়া 
যায় নাই । তাঘের ঝোনু ক্রিয়াব জন্ত রোগ- 
জীবাণু বিনষ্ট হইয়াছে, তাহা স্থিব হয় নাই। 
তি লামান্ত পরিমাণ তাম জলনহ মিশ্রিত 
হওয়াব জন্ত কিছবা তাজের জগ্ত কোন প্রকার 
বৈথাতিক ক্রিয়। হওয়ায় রোগনীবাণু বিনষ্ট 
হইয়াছে, তাহ! এখনও স্থির হয় নাই। এদে- 


, খেব ব্রান্ষণগণ পূর্বে তামাৰ ঘটাতে জাপান 


কবিতেন, পশ্চিমে (বেনাবসে ) এক প্রকার 


। জলপান্র প্রস্তত হয় (গঙ্গা! যমুনা ঘটা) 
৷ তাহা মধ্যাংএ বিশুদ্ধ তামার দ্বার! গ্রস্তত। 


ইহাব কি উদ্দেগ্ত বোগজীবাঁণু বিনষ্ট করিয়! 
জল বিশুদ্ধ কবা? 

বিদেশে তামার জল পরিক্ষার করার গুণ 
নুতন আবিষ্কৃত হইলেও এদেশে তাহ! নুতন 
নহে । কারণ-__-এ দেশে অতি প্রাচীন কাল 
হইতেই তামার জলপাত্রের বাবছার গ্রচলিত 
আছে) 

এই নুতন তত্ব আবিষ্কৃত হওয়। মাত্রই 
তাহার পরীক্ষা আবস্ত হইয়াছে । হেম সায়া 
একটা ক্ষুত্র নগর, আমেরিকায় অবস্থিত। 
এই নগরের একটী জলাধারে ৬০০০০০০ 
গ॥ালন জল ধবে। সেই জলাশয়ে নৌকার 
তলায় থলিয়াব মধো পঁচিশ পাউও সালফেট 
অফ, কপার পূর্ণ করিয। জলাশয়ের গকল 
স্থানে পরিভ্রমণ কবান হয়--ধীরে ধীরে জলা- 
শয়ের সমস্ত অংশে নৌক| বহিয়। লইয়! 
যাওয়ায় খলিয়াস্থিত সমগ্ত সালফেট কফ, 
কপার ক্রমে ক্রমে ভ্রব হুইয়! সমস্ত জলে 
মিশ্রিত হইয়াছিল। এই প্রণালীতে ২৭ 


অক্টোবর, ১৯৪ ] প্রেরিত 
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পাউগ্ড সালফেট অফ. কপার সমস্ত জল মধ্যে | 
জ্রব করিয়! প্রয়োগ কর! হইয়াছিল । এই | 
এই প্রণালীতে সালফেট অফ. কপার গ্রায়োগ | 
করার কয়েক ঘণ্ট! পরেই জল বিশুদ্ধ অব- 
স্থায় কয়েক দিবদ ছিল। এই কয়েক 
দিবসে গ্রত/হ যে পরিমাণ জল উক্ত জলাধার | 


হইতে গ্রহণ করা হইত, সেই দিনেই আবাব 


সেই পরিমাণ জল প্রয়োগ করিয়া জনাদ|র 
পরিপূর্ণ কবিয়া বাখা হইত। তাহাতে 
জল দুষিত হয় নাই । 

এরূপ অতাল্ পবিমাণ তাঅ জলসহ পান 
করায কাহারও ভা বিষাক্ততার লক্ষণ উপ- 
স্থিত হয় নাই । এই স্থন্ধে আবও পবীক্ষ। 
হইতেছে এনং আরও পরীক্ষা বাঞ্চনীয। 


প্রেরিত 
মান্তবব স্যুক্ত ভিষক-দপণ সম্পাদক 
মছাশয়। মান্তববেষু। 
মাশয়। 
আগনার ১৯০৩ সালের আগষ্ট মাসের 
পত্রিকা প্রীযুক্ত বাবু অপূর্ববকুমাব বন্থু মহাশয় 
সর্প বিষ চিকিৎসা বিষয় প্রকাশ কবিয়াছেন। 
তৎস্বন্ধে আমি এই একটি গরতিবাদ কবিতে 
ইচ্ছা! করি। 
প্রথম তিনি প্রাণ করিয়াছেন যে, 
তাহার মন্ত্রে বিশ্বাস আছে। কিন্তু মন্্রকি1। 
কতকগুলি অর্থশুগ্ঠ বাকা বিগ্তাস ছাড়। আর 
কিছুই নয়। সেহ কতকগুলি বাকা উচ্চাবণ 
করিলে যদ্দি জীবগণ এমত বিপদ হইতে উদ্ধার 
হইত, তাহ। হইলে ওঝাগণ ভিক্ষা দ্বার! |জবিক। 
নির্বাহ করিত না। অনশ্তই এঠ্ঠ ইংরাজ 
গতর্থমেণ্টে কোন উচ্চপদ প্পাপ্ত হইয়া 
অক্লেশে জীবিক| নির্বাহ কবিত। এবং সেই 
বিদয! শিক্ষণ দান করিবার জন্ত বহু অর্থ ব্যয় 
হইলেও তাহাতে কুষ্ঠিত না হইয়। তাহার 
বিদ্যাগত় স্থাপন করতঃ বিদা। দান কবিতেন 
বা আমাদের এই ডাক্তারি বিদ্গার সহিত, 
এবত্রীভূত করিতেন । 
আমি আনেকস্থানে দেখিয়াছি ও মন্ত্র) 
বিদা।কে দৃঢ় বিশ্বাস করিয়া উহা শিক্ষা করি- | 
বার জলজ ইহাতে প্রবেশ করিম দেখিয়াছি যে | 
উহ কিছুই নয়। কেবল ভ্রম মাত। 
এধেশেও অনেক ওবা! জাছে। তাহাদের : 





পত্র । 


নিকট ও এ বিষয় বুঝিরাছি উহ। কিছুই নয়। 


| আমাব একটি সাপে কাট। বোগীর কথ! মনে 
। পড়িল, তাহা উল্লেখ কবিতেছি। 


এই ডাক্তার থান| হইতে ৬ মাইল ছরে 
একজন সমৃদ্দিশালী জমিদাৰ বাঁস করেন, 
তাহাব একটি ৮ম বর্ষায় সন্তান এক দিবস 
সন্ধ্যার সময় গরু গোয়ালের নিকট চরিয়া 
বেডাইতেছিল, সেই বালকটি তাহ! ধরিয়! 
খেল! করিভেছিল, এমত মময় এক বিষধর 
গখুবমর্প একটি ইছবকে লক্ষা করিয়! তাহাকে 
ধাববাব জন্য তাহার পশ্চাৎ ধবন করিতেছিল 
এমত সময়ে সেই ইছ্বটি প্রাণ ভয়ে সেই 
বালক কর্তৃক ধূত বাখে চড়িয়। গেল। তাহ। সে 
বালক দেখে নাই? কিন্তু সাপের লক্ষা ঠিক 
আঃ, সে তাহার পশ্চাৎ পশ্চাৎ বাশে উঠিল, 
তদর্শনে হইব সেখান হতে লাফা্য়। গড়িল 
মাপ তাহ। জানিতে না! পারিয়া৷ এবং ধী বাল- 
কেব হস্তেব বৃদ্ধাঙগলিকে হইঁছুর মনে করিয়! 
তাহাকে ধরিয়। ফে'লল অমনি বালক চিৎ- 
কার করিয়া কারি! উঠিল, তাহার পিতাও 
সেখানে বর্তমান ছিলেন, তিনি দেখিয়া 


| দৌড়িয়। গেলেন এবং দেখিলেন সর্প পলাইয়! 


যাইতেছে, এবং তাহার পুরকে জিজ্ঞাস! 
করায় নে বলিন মাম্বায় (ক কামড়ায়! দিল। 
আমার আঙ্গুল ঝিম বিম করিতেছে হঠাৎ 
এই ঘটন। দেখিয়। তাহার পিত। সেই বালকের 
কন্থইর নীচে শক্ত অথচ সর এক ।গাছা দড়ি 


৩৯৪ 


ভিষক্দর্পণ। 
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দ্বার, উত্তমরূপে বন্ধন কবিয়া দিলেন এবং 
তাহার ৰাড়ীতে একজন চিকিৎসক (হাতুড়ে 
ডাক্তার) ছিলেন, তিনি গত স্থান ছুবিকা 
তার চিরিয়। (ইন্সেসন্‌) নাইটিক এগিড 
(01০ ৪০0) গাগাইয়! দিলেন। মামি 
তার মুখে শুনিগাম যে, উক্ত এগিড লাগাইবা 
মাত্র দপ্‌ কবিয়! জলিয়। উঠিগ, পুনরায় ৬ৎ- 
ক্ষণাৎ লিবিয়া গেল। তাওপর বালকেব 


হস্ত ফুলিয়া গেল (তাহা অবশ্ত কতক্টা। 


বিষেব দরুণ এফং কতকটা জোবে বীপিবাব 
দরুণ হইয়াছিল ) এবং যন্ত্রণা ছটফট কবিতে 
লাগিল। তাহাব অভিভাবকগণ আমাৰ 
নিকট লোক পাঠাবার বন্দবস্ত করিতেছেন, 


এমন সময় ৫.৭ জন ওঝ। শুনিতে পাইয়া! 


দৌড়িয়া আসল এবং চিকিৎসা 'আবস্ত 


করিল; এইরূপ ৪০৫০ জন ওবা। আসিয়। 


নিজ নিজ মত প্রকাশ করিল, এ?ং সকলে 
এক বাকে) বলিতে লাগিল যে, উপরের বাধন 
খুলিয়! দেওয়। হউক। আমবা উহাকে 
আবোগা করিয়! দিব !কন্ত তাহাব পিতা সম্মত 
হইলেন না। তিনি বঞগগেন-তোমাদের 
যাহা কর্তব্য তাহ! কবিতে পাব, আমি ও 
বাধন কিছুতেই খুলিব না। তাহাবা কিছুতে 
ছাড়িল নাঁ,ানতাস্ত ষখন জিদ করিল এখং 
যাব পরনাই [বশ্থাস দেখাইল ; তখন তান 
বাধা হইয়। বাধন খুলয়! দতে অহ্থমতি 
গ্রদান কবিলেন। সেই বালক থে যন্ত্রণায় 
অধীর হইতেছিল, সে বাধন খু'লঝ। মাত্র 
একেবারে অচেতন ও নিস্তব্ধ কিন্তু ওঝ'গণ 
তাহাদের বীতান্সারে চিকিৎসা! অগা নানা" 
কূপ এ সব মঙ্ত্র বাকা উচ্চারণ করতঃ ফুৎ্কার 
দিবার ক্রুটি করে নাই। আব কবিয়।|ক 
করিবে, আত কে উঠিবে, আ? কে কীদিবে, 
আবার কে যন্ত্রণায় অধীর তষ্টবে, সে এই 
ভব যন্ত্র) হষ্টতে নিষ্কৃতি পাইয়। মহানন্দে 
তাহার গ্েছময় পিতা ও ক্সেহময়ী মাতার 
মমত। ত্যাগ কবিয়। ভব লাগব পার হইয়া 
অনস্ভলোকে মিংশয়। গিয়াছে । আমার 
নিকট রাত ৪ ঘটিকার সময় আমাকে ল্টতে 
লোক আদিল, আমার বেখানে পৌছ্ছিতে 





| প্রভাত হল, দেখিলাম__যে ইন্সেখন্‌ দেওয়া 


হইয়াছে তাহা ঠিক রূপে দেওয়া হয় নাই বা 
বক্ত মোক্ষণ ইত্যাদি হয় নাই, আমি তাহার 
জীবনী শক্কি সম্বন্ধে অগ্রে পরীক্ষ! করিয়া 
দেখিলাম,চক্ষু্ন প্রতি ক্রিয়া (২০0৩%: ৪০০7) 
আদৌ না, নাভীর ্পন্দন আদৌ অনুভূত 
হয না, কিন্বা (76870--ধতপিণ্ডের ক্রিয়। 
একেবারে বন্দ হঈযা গিয়াছে । কিন্ত ওঝাগণ 
তথাপি ছাড়ে নাই তখন তাহার মাথায় শীতল 
জল টালিচেডে, এত জল ঢালা হয়াছে যে, 
ছঈটি পাত কুয়ো শুকাইয়! গিয়াছে, তথাপি 
বাশক  পুর্বব নিস্তব্ধ। তারপর 
পুলিশ কর্তৃক অপমৃত্া তদস্ত হয়৷ পোড়ান 
হল। এরূপ আবও ২৪টি রোগীর 
এপ মৃত দেখিয়াছি। অতএন আমর! 
আব মন্ত্র বিশ্বাস কিরূপে করিব? অপূর্ব 
বাবু বোধ হয়, দুই একজনকে ভাল হইতে 
দেখিয়াছেন নচেৎ বিশ্বাস করিবেন কেন? 
কিস্ত একথ| বিচার করা উচিত যে, সাপের 
জাতি ভেদে 9 দংখনেব শ্রাকাব ভেদে শরীবে 
বিষ প্রবেশ করিয়! বিভিন্নরূপ বিষক্রির! করে। 
একথা বোধ হয় তিনি নিজে দেখিয! থাকি- 
বেন যে, সর্পগণকে সাপুডিযারা খেলায় 
তাহার! দংশন করিলে বিষ উঠে না। তাহার 
কারণ কি? তাদের বিষ দাত ভাঙ্গ।। আরও 
একথ। জানেন যে প্রত্যেক বার দংশনে 
উহাদের দাত ভাঙগিয়! যার, উহ! ক্ষতস্থানে 
পাওয| গিয়া থাকে । স্থতবাং সে দাত শুন্য 
হইল, সেই মর্প যদি তখনি আর কাছাকে 
কামড়াল তবে সে রকম বিষক্রিয়! হবে 
কি? কখন না, কারণ তাহার তখন বিষ 
ফুরাউয়াছে ও দাত না । তনে বলিতে 
পাবেন-__বিষ্ঠীত %ইটা, যদি এইটা ভাঙ্গিয় 
যায়, আমি তাব কথ! বলিতেছি। 

এমনও দেখা গিয়াছে যে, গথুর সর্পে 
কামড়াইয়। মাংদ চিডিয়! লইয়াছে, তখাপি 
বিক্রিয়! হয় নাই এবং মারও দেখ! গিয়াছে 
যে, দংখনে? চিহ্মার্র নাট, তথাপি মন্থ্যা 
বিষাক্ত হট প্রাণ ছারাইয়াছে | অতএব 
বোধ হয় তিনি দল্তরহীন সর্প বিদ্বা অন 
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জাতি সর্প দংশিত ব্যক্তিকে ওঝার মন্ত্র স্বাবায় 
আরোগ্য হইতে দেখিয়াছেন। ওরূপ 
রোগীকে কেবল বিছানায় এয়ন কবাইয়া 
রাখিলে মাদকতা! ছাড়া গেলে আবোগ) 
লাভ কবিতে পারে। তাই বলিয়া মন্ত্রে বিশ্বাস 
করিতে পারা যায ন|। 

২য় £--চিকিৎসা বিষয বলিতে গয়া 
সর্ধাগ্রে রক্ত মোক্ষণেব কথ] বণিয়াছেন। 
সর্প দংশন করিবার পর হাঠাব বিষকে যদি 
হৃৎপিণ্ডের দিকে যাইতে বাঁধ! ন। দেয়] 
যায় তবে চগাোষণ দ্বারা বা মোক্ষণ দ্বাব! [ককগে 
বিষকে বহির্গত করা মাইতে পাব! যায়। 
কারণ বাধা ন। দিলে নিষ রক্তের সাহত 
মিশিয়াসর্ধশরারে ব্যাপিয়া যাইবে এবং সমু- 
দায় শিরার বন্ত না আঁদিলে [ককাপে সমুদায় 
বিষ নাসিবে,কাবণ এ বক্তেব উদ্ধাদিকে গতি, 
উহা ক্রমশঃ উর্ধদিকেই যাইবে ! বাদ দংশিত 
স্থানের উপব বন্ধনী দেওয| যায় ( গঝাদেবও 
শ্রথম আবন্ত ) তাহ! হইলে এ বাক্তের গতির 
বাধ! দেওয়! হইল, তাব পৰ মোগ্ষণ করিলে 
স্ববিধা হইতে পারে । কিন্তু এই নিয়ম যে 
সর্ধথা খাটিবে তাহা নহে, কারণ যদি কোম- 
রের উপরে বা নীচে হয তবে তাহ! বন্ধনীর 
দ্বার উপকার হওয়। ত্ছুর সম্ভব নঙে। 


তু 


সংবাদ। ৯৫ 
মর্প দং*ন প্রায়ই শাখা অঙ্গে হয়। অতএব 
খন্ধনীব কথা সর্বাগ্রে উল্লেখ কৰা উচিত। 
আমাদের ডাক্তারি মতেও তাহাই কর্তবা। 

তযঃ গদ | গদব দ্বারা জাবোগ। হইতে 
পাবে, উহা সম্ভব বটে য'্দ বোগী অচেতনা- 
বস্থায আপনাব [নিকট আইসে তখন গদ 
খাবে কিকণে ? তখন গদ বা বন্দনী কিছুবই 
দ্বারা উপকার দর্শেন। অ!পনি বলতে পাবেন 
যে গদ এনিম। জাব। মখাঙাবে এ গ্রবেশ 
কবাঈযা দিতি। তাহাতে স্ুদল প্রাপ্ত 
কোথায়? হউচাছিল কি? বোধ ভয় না। 
অতএব মামাদথ এরূপ অন্ধবিশ্বাস কব! 
উাচত নয়। বোগীকে যদি শীঘ্র পাওয়া 
যায ডাল্তাঁব মতে চিকিৎসা বঝা কর্তবা। 
আনি উ্র্ূপ ছুএকটী বোগীকে চিঃকৎসা 
কাবয়া ভাল দল পাহয়াছি তবে জানিনা! 
আহার দশনের কোন প্রকার্ভেদ ছি 
কিন। তবে বিষেব সমুদায় লক্ষণ প্রকাশ 
পাইয়াছিল । নতুবা 10701051195 ]]ু 
7০৫০৭ 1. [0 3. 5০. যেরূপ চিকিৎসা 
পিখিয়াছেন, তদন্ুরূপ কর! কর্তৃব। | 

বশঙ্দ 

জগহমিংহ পূব, 


ডিম্স্পেনসারী। 7 প্রীঅবিন|এচক্জ বন্ধু । 


পি 


সংব 
বঙ্গীয় সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
শ্রেণীর নিয়োগ, বদলী এবং 
বিদার আদি। 
১৯০৪ | অক্টোবর | 


দ্বিতীয় শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাপ্ট 
জযুক্ত এমামতআলি খী ঢাক! পেপ্টখল জেল 
হল্পিটালের দঃ ভিঃ হইতে উক্ত জেল হস্পি- 


াদ। 

চতুর্থ শ্রেণীব সিভিল হম্পিটাল এগিষ্টাণ্ট 
শ্রীযুক্ত নবন্কষঃ ঘোষাল ঢাক! পেপ্টাল জেল 
হাম্পটাণ্ব গ্রথম হস্পিটাল এসিষ্টাপ্টের 
কার্ষা হঈতে ছুমকা জেল হুম্পিটালের কাধে 
নিযুক্ত হইলেন। 

তৃতীয় শ্রেমীর দিভিল হস্প্টাল এসিষ্টাপ্ট 
শ্রযুক্ত যুণিষ্টিব নাথ দারজিলিংএর অন্তর্গত 
পিডং ডি?্‌পেনমারীর কার্য হইতে ক্যান্থেল 
হস্পিটালে স্থং ডিঃ করিতে আদেশ হইলেন । 





টানের প্রথম হম্পিটাল এসিষ্া্ট নিযুক 
“হইলের 1 


চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এ্সষ্টাঞ্ট 


৩৯৬ 


ভিষকৃদর্পণ। 


[ অক্টোবর, ১৯০৪ 





শ্রয়ুক শিরিশচঙ্জর চট্টোপাখ্যায় তছাপুর ফ্যাক্‌- 
টরী মিলের ডিটটা হইতে ক্যাপ্থেল হম্পি- 
ঢালে স্ুঃ ডিঃ কবিতে আদেশ পাইলেন। 

২৫। শ্রেণীর পাভল হস্পিটাল এসি- 
পট শ্রীযুক্ধ কৃষ্ণকুমার দাস বক্সাব সেপ্ট,|ল 
জেল হুম্পিটালের দ্বিতীয় হম্পিটাল এসি” 
্টান্টের স্কার্ধা ৪ইতে আবও ডিস্‌পেনসাবীতে 
স্থঃ কি কবিতে আদেশ পাহলেন। 

চতুর্থ শ্রেণীব দিতিল হস্পিটাল এসিষ্ট।ণ 
প্রযুক্ত দেখ আবুল ঠোসেন বাকীপুব পুল 
হশ্পিটালের স্থঃ ডিঃ হইতে পাটন| সিটা 
ডিদ্‌পেনসারীতে সঃ ডিঃ কবিতে আদেশ 
পাউলেন। শা 

দ্বিতীয় শ্রেণীর পিভিল হস্পিটাল এসি 
টপ শ্রীযুক্ত অমঝচন্্র চক্রবস্তী পূর্ববঙ্গ রেল- 
ওয়ের সৈয়দপুর ষ্টেখনের টাবলিং হম্পিঢাল 


এসিষ্টান্টেব কার্ধ্য হইতে পূর্ববঙ্গ রেলওয়েব বা 


সান্তাহার ডিদ্‌পেনসারীব কার্ধো নিযুক্ত 
হইলেন। 

চতুর্থ প্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
যুক্ত হবিনারার়য়ণ বন্দোপাধ্যায় পূর্ববধ্জ 
রেলওয়ের সাস্তাহাব ডিদ্পেনসারীর কার্ধ) 
হইতে উক্ত রেলগয়ের কাতীহাব ষ্রেশনের 
ট্াবলিং হম্পিটাল এশিষ্টান্টেব কার্ধে) নিযুক্ত 
হইলেন । 

২৪। শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এগিষ্টাপ্ট 
যুক সেখ আবছিল লতিফ, পুর্ব রেল- 
ওয়ের কাতীহার ষ্টেশনের টাাবণিং হম্পিটাল 
এসিষ্ান্টের কার্ধ্য হইতে বরসোঁল &্েশনেব 
উাবলিং হম্পিটাপ এসিষ্টাণ্ট নিধুক্ত হইলেন। 

দ্বিতীয় শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
যুক্ত অবিনাশচন্ত্র গুগ্ত বরসোল ষ্টেশনের 





ট্াবলিং হস্পিটাল এসিষ্টান্টের কার্ধ) হটতে 
সার! স্টেশনের উক্ত কার্ষে নিযুক্ত হটলেন। 

৩৫। শ্রেণীর সিতিল হম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
যুক্ত শশীতৃষণ দান সাব! ষ্টেশনের টাবলিং 
এসষ্টান্টের কার্যা হইতে সৈয়দপুরে বদলী 
ইইলেন। 

তৃতীয শ্রেণীর [নভিল হস্পিটাল এলিষ্টাণ্ট 
শ্রীযুক্ত যুধিষ্ঠির নাথ ক্যান্থেল হম্পিটান্ন 
স্বঃডিঃ তইতে দোপেনা। লিউলেটিক এস- 
ইলমেব কার্যো অস্তায়ীতাবে নিধুক্ত হইলেন। 

চতুর্ণ শ্রেণীব [সিভিল হম্পিটাল এপিষ্টা্ট 
শ্রীযুক্ত গঙ্গাধব দাস কুমিল্লা ডিন্পেনসারীর 
কাধ্য হইতে জগদীশপুব ডিদ্‌পেনসারীব কার্ধে 
অস্থায়ীভাবে নিযুক্ত হইলেন । 

দ্বিতীয় শ্রেণীর সিভিল ২ম্পাটাল এপি- 
্াপট শ্রীযুক্ত মীর আবুল বারী বর্দম/নেব 
অন্তর্গত কালন! মহকুমার কাধ্যে নিযুক্ত হও" 
য়ার আদেশ পাইয়াছিলেন। তঙ্পরিবর্তে 
পৃর্ণিয়া ডিন্পেনসাবীতে নুঃ ভিঃ করিতে 
আদেশ পাইলেন । 

চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হুম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
যুক্ত উমেশচন্ত মন্ধুমদার ভাগলপুর জেলে 
সঃ ডিঃ করিতে আদেশ পাইয়াছিলেন। 
তৎপরিবর্তে পূর্বের স্যার বর্ধমানের অন্তর্গত 
কালন| মহকুমায় কার্ধয করিতে আদেশ 
পাইলেন। 

চত্থ শ্রেণীব সিভিল হম্পিটাল এসিষ্ান্ট 
শ্রীযুক্ত অশ্বিনীকুমার বিশ্বাস ক]থেল হল্পি- 
টালে সঃ ডিঃ করিতেছেন। ইনি ছুইমাস 
পনিশমেন্ট পে পাইবেন) 

চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হশ্পিটাল এনিষ্টাপ্ট 
পীযুক পুপচিজ্জ পাল (২) হলোহর ডিম্প্েন- 


অক্টোবর, ১৯৪ ] 


ংবাদ। ৩৯৭ 





সারীর স্থঃ ডিঃ হইতে মাগুরা মহকুমার কার্ষে 
অস্থায়ী নিধুক্ত ১ইলেন। 

২০। শ্রেণীর সিভিশ হম্পিট।ল এসি 
টা শ্রযু্ত পানা আলী ছাপর! ভিস্পেন- 
সারীর স্থঃ ডিঃ হইতে পাটন! মেনডকেল স্কুলে 
ছয় মাস কাল চিকিৎস! শান্ত্র অধায়ন করতে 
আদেশ গাপেন। 

চতুর্থ শ্রেণীর সিডিল হস্পিটাল এসিষ্টান্ট 
শযু্ত হরেশচন্্র চট্রোপাধায '২৩শে আগষ্ট 
হইতে ১২৯ সেপ্টেম্বব পর্যাস্ত সাম্পেনশন 
অবস্থায় ছিলেন । 

চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
শ্রযুক্ত গয়ানাথ পাল অলপাইগুড়ী ভিম্পেন- 
সারীর স্থঃ ডিঃ হইতে দারজ্িলিংএর অন্তর্গত 
পাঙাবাড়ী ডিস্পেনসারীব কার্ষে/ অস্থায়ী 
ভাবে নিযুক্ত হইলেন। 

প্রথম শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টান্ট 
শ্রীযুক্ত ব্রঞ্নাথ মিত্র ময়মনসিংহের স্থঃ ডি 
হইতে যশোহরের অন্তর্গত ঝিনাইদহ মহকুকার 
কার্ষে। অস্থায়ীতাবে নিযুক্ত হইলেন 

চতুর্থ শ্রেণীৰ সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
শ্রীযুক্ত জন্মেঞ্জয গিংহ কটক জেনেরাল 
হম্পিটাপের সঃ ডিঃ হইতে পুরীর অন্তর্গত 
কপারকে 7, ৬1 ])র অধীনে কার্য করিতে 
আদেশ পাইলেন। 

চতুর্থ শ্রেনীর সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টা্ট 
যুক্ত স্থরেশচন্জ চট্টপাধ্যাক্ রাঁচী ডিম্‌সেন- 
সানীর হুঃ ভিঃ হইতে উ্ জেলার অন্তর্গত 
উইনপুং ভিন্পেনসারীর কার্ধেয অস্থায়ীভাবে 
নিযুক্ত হইলেন। 

চতুর্থ শ্রেনী লিতিল হম্পিটাল এসিষ্টান্ট 
জীধুক্ত মফিষচ্জ গঙ্গোপাধ্যায় বীরভূম ডিন্‌- 


পেনসা শীর দঃ ডিঃ হইতে বহরমপুর লিউ- 
| নেটিক এসাইপামের কার্ধো অস্থায়ী কয়েক 
[ দিনের জন্ত কার্ধা করিতে আদেশ পাইলেন । 

[্বতীয় শ্রেণীর সিভিল ইস্পিটাল এসি্াপ্ট 
শ্রীযুক্ত মীর জাবুগ বাণী পুর্ণিয। ডিদ্‌পেন- 
সারীব স্তুঃ ডিঃ হতে রংপুব গেল হস্পি- 
| টালের কার্ষে। অস্থারীভাবে নিযুক্ত হইলেন। 

চতুর্থ শ্রেণীর দিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
শযুক্ত এশীতৃঘণ মালাকার পুর্ব্ব বঙ্গ রেল- 
ওয়েব লালমণিব হাটের টাবলিং হম্পিটাল 
এসিষ্টান্টের কার্ধ) হইতে ক]ছেল হস্পিটালে 
সঃ ডিঃ করিতে লাদেশ পাইলেন। 

চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাপ্ট 
শযুক্তপ্রস্ুলচন্ত্র মুখোপাধ্যায় ক্াস্েল হম্পি- 
টালের স্থঃ ডিঃ হঈতে পূর্ববঙ্গ রেলগুয়ের 
পোড়াদহ স্টেশনের হস্পটালের কার্ধ্যে 
অস্থায়ীভাবে নিধুক্ হুইলেন। 

৩৫ শ্রেণীর গিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
্রীযুক্ত মতিলাল মুঙ্গেরের অন্তর্গত চাক- 
এলাহাবাদ ডিম্‌পেনসারীর অস্থায়ী কার্ধ) হতে 
মুঙ্গের হম্পিটাণে সঃ ডি; করিতে আদেশ 
পাগলেন। 

২০। শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাপ্ট 
শুক্র মহমদ সদী খা মজাফরপুর ডিম্‌পেন- 
মারীর সঃ ডিঃ হইতে মজাফরপুর জেল 
হম্পিটালের কার্ষ) ৫ই হইতে ১৯ সেপ্টে 
স্বর পর্ধ্যস্ত করিয়াছিলেন। 

শরযুক্ত বিজয়ণাল লাহিড়ী সরকারী কার্য 
স্বীকার করায় চতুর্থ শ্রেণীর লিভিল হম্পিটাল 
এসিষ্টান্ট নিযুক্ত হইয়া ফ্যাঞ্ধেল হম্পিটালে 
হুঃ ডিঃ করিতে আদেশ পাইলেন। 


] 





৩৯৮ 





বিদায়। 


তৃতীয় শ্রেণীৰ সিভিল হুম্পিটাল এসি- 
্টান্ট শ্রীযুক্ত বৃ্তাগোপাল ঘোষ সাবণেব 
অন্তর্গত মহাবাজগঞ্জ ডিদ্‌পেনসারীব কার্ধা 
হটতে এক মাসের প্রাপা বিদায় প্রাপ্ত 
হউলেন। 

চতৃগ শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
শ্রীযুক্ত অত্যানন্দ সান পৃর্ধবঙ্গ রেল গয়ের 
কাউটনিযা বোণাবপাড়। বেলওয়ে ট্েখনের 
কার্ধা জইতে পীড়ার জন্ত ২র| হষ্টতে ৭ 
আগষ্ট এবং ২৬শে আগষ্ট হতে ১ল! সেপ্টে” 
গ্বর পণ্যস্ত বিদায় পাইয়াছেন। 

২৫। শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এগি্টান্ট 
শ্রযুক্ত হেমচন্তর অধিকারী ভবানীপুর সম্তুনাথ 
পঞ্ডিতের হম্পিটাণের স্থঃ ডিঃ হইতে পীড়া 
জন) ছয় মাসের বিদায় পাইলেন। 
শ্রেণীর সিভিল তম্পিটাল এসি- 
স্টান্ট প্রীুক্ত কালীকুমার চৌধুরী পুর্ণিয়ার 
অন্তর্গত কাতিহার ভিস্মপনসারীর কার্য 
হইতে এক মাসের প্রাপ্য বিদায় প্রাপ্ত 
হুইলেন। 

প্রথম শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাণ্ট 
ই্ীযুক অন্দদাচবণ সরকার সাহাবাদের অস্ত- 
গত জগদীশপুর ডিম্পেনসা'বীর কাষা হতে 
তিন মাপের প্রাপ্য বিদায় প্রাপ্ত হইলেন । 

প্রথম শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টান্ট 
যুক্ত 'নিশিকান্ দাস বশোহরের অন্তর্গত 
মাগুর! মহকুমার কার্ধা হতে বিনাবেতনে 
এক যাসের বিদায় পাইলেন। 


৩৫। 


ভিষক্-দর্পণ। 


অক্টোবর, ১৯০৪ 


তৃতীয় শ্রেণীর সিভিল হাস্পটাল এপিষ্টান্ট 
শ্বীযুক উদ্দুভূপণ দত্ত নদীয়াব অন্তর্গত রাগ'- 
ঘাট মতকুমার কাধ্য হইতে ২৯শে জুন হইতে 
তিন মামেব প্রাপা বিদায় এবং & মাসের 
পীঁড়াব জন বিদায় পাইলেন । 

সিনিয়র শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এসি- 
্টাপ্ট শ্রীযুক্ত এশীকুমার পেন পাটশাব 
অন্তত দিনাপুর ডিম্‌পেনদারীব কার্ধা 
হষ্টতে পীড়াব জঙগ্গ ছুই মাসের বিদায় 
পা্টলেন। 

গ্রথম শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এগিষ্টাপ্ট 
শ্রীযুক্ত নাঁবায়ণচন্্র নিশ্থীস যশোরের অন্তর্গত 
ঝিনাহদহ মহকুমার কার্ধ্য হইতে ঢই মাসের 
প্রাপা বিদায় প্রাপ্ত হইলেন 

দ্বিতীয় শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসি- 
পট শ্রীযুক্ত জ'নকীনাগ দান মালদহ ডিস্‌- 
পেনসারীর সঃ ভিঃ হইতে ছুই মাসের প্রাপ্য 
বিদায় প্রাপ্ত হইলেন । 

চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হস্পিটাল এসিষ্টাপ্ট 
উ্যুক্ রাধিকামোহন দাস বাঁচীর অন্তর্গত 
চানপুর ডিস্পেনসারীব কার্য হইতে ছয় 
সপ্তাচের প্রাপা বিদায় প্রাপ্ত হইলেন। 

প্রথম শ্রেণীর লিভিল হম্পিট।ল এসিষ্টাণ্ট 
শ্রীযুক্ত হীরালাল মেন গৌপেন্া লিউনাটিক 
এসাইলমের কার্ধয হইতে এক মান ২৬ দিব- 
। সের প্রাপা বিদায় প্রাপ্ত হলেন । 
। চতুর্থ শ্রেণীর সিভিল হম্পিটাল এসিষ্টাপ্ট 
1 যুক্ত উপেশ্জানাথ ঘোষ রংপুর জেল হস্পি- 
টালের কার্ধয হইতে পীড়ার জন্ত তিন বাসের 
1 গ্রাপা বিদায় প্রাপ্ত হইলেন। 








পা 


সংবাদ । 


অক্টোবর, ১৯০৪] 
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ভিষক্-দর্পণ | 


শশী ীীশ শিপ 
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ভিষক্-দর্পণ। 


চিকিৎসা-তর্ত-বিষয়ক মাঁসিক পত্রিকা । 


এশা 


যুক্তিযুক্তমুপাদেয়ং বচনং বাঁলকাদপি। 
অভ্ভৎ তু তৃণবৎ তাজ।ং যদি ব্রা শ্বয়ং বদেৎ॥ 











১৪শ খণ্ড । ) 





নবেম্বর, ১৯০৪ । 


( ১৯ সংখ্যা। 


হাগাগতাঘাাি, 
অর্থাৎ 


ব্যাধি হইতে .আত্মরক্ষা ৷ 


লেখক শ্রীযুক্ত ডাক্তার সতীশচন্ত্র মিত্র, এল. এম এন। 


(ঘ) আরও দেখা গেল যে (গ) পরী- 
ক্ষায় যদিও ১ 74. 1. 0. 6০১0 এবীবে 
সঞ্চারিত হইল তথাপি উপযুক্ত মাত্রায় ৪71- 
6০510 দিয়! ধী ০%0কে নষ্ট করা যাতে 
পারে এবং যত দেরি হইবে; তত অধিক 
পরিমা্ি 8701০%10 দিতে হষ্টবে । এমনকি 
আনেক সহল্র গুণ ৪0010য0 প্রয়োজন 
হইতে পারে । কিন্তু একটা নির্দিষ্ট সময়ের 
পর ( ইহ! সকল জীবে সমান নয়) ৪107- 
০০ যতই দেওয়া যায়, কিন্ত কোন ফল 
কয ল!। বদি 90:10০510 দিবার পূর্বেই 
ও পদারন্ধ কর, তবে যতই ৪0160500 





দেওয়! যাক না কেন। অতি অল্প সংখাক 
জীবকেই বাচান যায়। 

এখন দেখ! যাইতেছে যে, €568703 
(০৮10 শরীরে 10160: করিবামাত্র মন্তিষের 
কতকগুলি ০৫]কে অধিকার করিয়৷ বসে 
কিত্বকিছু দেরি না হইলে ইহার বিষ ক্রিয়। 
প্রকাশ পায় না। যেমন (০১10) এর একটা 
০০01171078 407107 আছে পূর্বে বলা 
হইয়াছে সেইরূপ ০611 7100189 এ 
আকর্ষণী আছে এবং এই "্ছুইটা আকর্ষণী 
পরম্পরে সম্পূর্ণরূপে মিলিত হুইয়| যায় 
(যেমন (95:17, ও ৪0616050) আর পরযাধুতে 





৪০২ 


ভিষকৃ-দপণি। 


[ নবেম্বর, ১৯০৪ 





হয়) কিন্ত ছার বিষক্রিয়াকারী €০% | ০১8৫ এর সহিত 0%5 19507081910 


10) ০০11 11069219১17 
শীঘ্র মিলিতে পারে ন! 


স্ঞ 
এর পীর 


উদ (তে হতান বিষক্রিষা তয় 
ও ওহি) নট হয়) ভবে 


আমর! দেখিঈীম যে (০17 ও 21016051) 
এর মধো একটী রাসায়নিক ক্রিয়া হয়। 
17০51010106 করিবার ১০ মিনিট পৰে 
যদি নির্দিষ্ট পরিমাণ 200$০97) 101০ 
কর! যায় তবে কোন 
কারণ এই মে, যেমন 038৩ ও ৪0616০917 


মল হয় না' উহার 


মধ্যে জাছে স্বতরাং 44১0180%1) এর ৪0টি) 


0169 আছে সেইরূপ (০১10 5 0550৫ 
মধো আছে স্মতবাং ৪70603010এব এটি 
210 কার্াকারী হবার পৃব্রেট £০স10এব 
2710 কাধ্য শেষ কবিয়া রাখে সুতবাং 
প্রথমটি বাধা পাষ। কিন্তু যদি নির্দিষ্ট 
পরিমাণ ৪101009 না দিয়া অনেক 
কবা যায় 
তবে ০০1] 71010919510 হতে (০05%1)কে 


অধিক 20060%10 10050 


দুব করা যায়। অল্পমাত্রায় (০৯17 ও 1550৩ 
1701০816 মিলিত করিয়। যদি অধিক পবি- 
মাণ ৪900০%10 এর সহিত মিশ্রিত কর! 
যায় তবে (০১7 ও 0550৩ব 88111)7 
(0%17 ও ৪00100সা7 এর &ট01) অপেক্ষা 
আধক হইলেও 2001:0১0) বেশী মাত্রা 
থাকায় উহার আকর্ষণ ক্ষার্ধ্যকবী হয় ও 
এইয্ূপে আরোগ্য লার্ড ঘটে । এফটী উদ।- 
ইরদ বধা-11287008100 এব 8:71 
০87500 10070১:10৩ এর সছিত যতটা, 
০১০/£৩7 এর সন্থিত ততটা নহে । 71০7০ 
14৩ এক সহিত 0০-7851708101 হয় 










অধিক পরিমাণে ০5. 
করা যায় তবে আধক ০%. 
প্রস্তত হয় । 11050) 6536 ও ৪171 
সন্বন্ধেও সেরূপ) 

এখ* (০৮17 এব 0358৩ নির্বাচন ক্ষম- 


তার (561৩০0%০ ৪০০7) বিষয় দেখা 
যায়। 'আমবা পূর্বের বলিয়াছ যে (৩:9703 
1০৮17 মস্তক্কেব কতকগুলি 107 ০০11এর 
সহিত মিলিত হয়| (508085 উৎপাদন 
করে 1505085 6০৯10 যদি 87910৩2- 
শরীরে 171৩০ 
কবা ষ!ষ তবে একট মাত্রা (০5017 (58070 
৫০5৫) কাঁপাকাবী হয় কিন্তু শশকে যে মাআয় 
1810 এ 10190$ বরিলে €608705 হয় তাহার 
২৭ গুগ আধক মাতায় উক্ত শরীরে 37150৮ 
করিলে তবে কাধ্য হয় । ইহার স্বারা প্রমাণ 
হইতেছে যে £01762চ15এ শবীবের অন্য 
কোন ০০11 এত (0517 ধবিযা রাখিতে পারে 
না; কোন 001৮ ০৫11 পাবে কি পশকের 
7615৩ ০9] ব্যতীত শারীরিক অস্ত ০৩11 
এই 0০৮1 ধারয়া রাখিতে পারে। কিন্ধু 
শশকের অল্পমাত্র। (5৪703 হয়| তে 
ক্ষণাৎ মৃতু না &ইলেও এক প্রফার পরীর, 
শীর্ণ হঠয়। কিছু দিন পরে মৃত্যু হয়। কুট 
ও কু্তীবেগ এইরূপ শীর্ণ ছইগ্সা মৃত হর 
যদিও ইঞছাদের পরীরে কোন রঞ্চমে (ভি 
709 আনয়ন করা যায় না। তবেই দেখ! 
দেখা বাইতেছে 07৫:8501757) ন্ট কিয়! 
মৃত্যু ঘটায়। রঃ 
আহারীয় যো সারঙাগ বৈখ! ও 
86৫3, ০৮০৮০০৩ উত্যাফি ) ৬৩] “গোটীস 


010 £ব 0817 অথব! 
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01991) এর সহিত রাসায়নিক ক্রিয়ার দ্বারা 
এরপক্ঞারে মেশে যে, মিশিবার পর 
একটাকে অপধট। হইতে কোনরূপে পৃথক 
কর। যায় না। কিন্তু দন্াণ্ দ্রধা বিণেযতঃ 
21481014 ও অন্তাস্ত ওধধ যদিও বিষাক্রুয়। 
করে বটে তথাপি ০৫11 7:0(91837) এব 
সছিত এরূপ সম্পূর্ণভাবে মিশিয়া যাতে 
পরে না সৃতরাং তাহ! 16807 ছানা পৃথক 
কর! যাইতে পারে । 
করিলেন যে 911091914 ও (1১3৪৩ব মধো 
মিশিরার কোন 079৩0109] 9110 নাই 
স্থতরাং এই ৪181014 গুলি কোন ৪011 
০৫১ অর্থাৎ &1৮10০58 এর মত বিপরীত 
গুণ সম্পন্ন কোন পদার্থ স্ছ্টি কবিতে পারে 
না। তবে আমবা কি দেখিতে পাউলাম-_ 


হাতে চ0001107 ্থিব 


(কে) 0550৩ ০৩11 019691591)এ অনে ক 
শুলি পরমাণু (86977) আছে_তাহার 
অনেকগুলি একত্রে মিলিয়। একটি অগু 
£0016০91৩ হয়। এবং ০611 13010919910 
অনেকগুলি অথুর 
রালারনিক আকর্ষণ আছে ঘদ্বার। 
আহার্ষের সার ভাগ উহাব সহিত 
বেলালুম দিশিয়া যায়। (খ) শ্যাহার্ষোর 
লা ভাগেরও উ্ধপ 007016থ1 8070107 
আছে। নছিলে ০৫11 0০:9018917)এর সহিত 
এন্ধপ বেমালুম মিশতে পারিত না। (গ) 
8০১০ যেমন 876100517) এর সঙ্ভিত 
(48610108) 80801 র জন্য) বেমালুম 
মিলি, নুর 6991 ০511 01969018917 
পায় সহি েইজপ মিশিয়া বাজ এবং এ 
॥ ০ সঙ ব্দবন্থায় আহার্য্য 
সীরারলামিজীগ বরণে নিদুক । এব: এই 


এর এমন একটা 
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6০২৫) গুলির 01০0510 এর সহিত কিশো” 
সদৃশ মাছে। স্কতবাং আছ্মাদের 

আহার্যা জ্বোর বড নিকট আম্মীয়। 
(থ) কিন্তু এন আম্মীয়তায় কি করেছ 
ভ্ঞাতী শক্র চিরাদন। ইহার যে 

বিষক্রয়া হয় তাঠাতে শারীরিক স্বাস্থোর 
ধ্বংশ হয়। তবেই দেখিলাম 5386 1700- 
1০০1৩ এব সাত £০%10 বেমালুম মিশিয়া 
যায়? এর সহিত 
বেমালুম মিশিয় মায় । আবার €০%17 ও 
ও ৪706০%0 মিশ।ইলে বিষ নষ্ট হউথ। মায় 
তবে 6559০ 70019081৩ এর সহিত €০%1 
মিশ।ইলেও ত হওয়! উচিত, ত! নিলে সম- 
ক্রিয়! কিরূপে বুঝিব? কিন্ত বাস্তবিক 
(15506 170100810 ও €০05%17এ মিশাইলে 
বিষ নষ্ট হয়। পুর্ধরে দেখান হইয়াছে যে, 


20701003010 (০%00 


58005 01088100816 এব মস্তি 
ন্মাশ্রয় করে_শবীরের অন্থত্রে কদাপি থাকে 
না। তবে উপরোক্ত 76০7 যদি সতা 
হয় তবে (602185 (০%17 এবং £91008018 
61810 একএ মিশাইলে নষ্ট হওয়া উচিত । 
78810 এইরূপ মিশাইয়া ও তাহ। জীব 
শরাবের 17০০8116 করিয়। দেখিয়াছেন ষে 
কোন বিষক্রিয়। হইল না--মৃত্যু হইল ন1। 
তবেই £01765016 এর 11810 80016017 
এর কাধ্য করিল। কিন্ত ইহার শরীরের 
অন্তান্ত স্থানের সহিত (০10 মিশাইয়! 
170০911 করিয়া দেখ। গেল যে, বিষনিিয! 
সমভাবে হইগ। 

40669%17, 118585র সপ্বন্ধ কি? 

আমর! দেখিয়াছি যে £9%17) তবেই 
বিঘাক্রি্। করিতে পাবে বদি ইহাকে 61985 


ভিষক্-দর্পণ। 
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£19150816 ধরিয়! বাঁখিতে পারে | 017৩8- 
516 এর 01910. তঞ709 0০810 ধবিয়া 
রাখিতে পারে ॥ শশকের সমস্ত শরীর ইহাকে 
আটকাইর়! রাখিতে পারে, কিন্ত ইহার বিষ 
ক্রিঘা-কেবল শএকের মন্তিক্ষের উপব্ট হয়। 
কু্ুট ও কুস্তীরে ইতাকে ধরিয়া! বাখিতে 
পারে কিন্ত ইহাব (িষক্রিয়। হয় না। তৎ 
পরে দেখিলাম যে ০611 719101850 এব 
কতকগুলি বিশেষ অগুব (01016০016) সহিত 
6০৮10 11015001৩ বাসায়নিক আকর্ষণী 
(500) হবার! বেমালুম হইয়া মিশয়া 
যায় এবং তদ্বার৷ এ ০০]| এবং €৭90৩ৰ [706 
68০০1৪০ ন্ট 
করেনকি? উ সকল ০০11 01069018917) 


হয়। 28:816 তখন 
এর সেই 09%17 আচ্ছন্ন 71015081৩ গুলিকে 
নিষ্র্ম দেখিয়া সেইরূপ নুন 1101০0810 
স্থষ্টি করেন তাহা 9 €০১:) আচ্ছন্ন হইলে 
পুনরায় 1101৩০016 স্থষ্টি কবেন এইরূপ 
চলে। কিন্তুনুতন স্যথ্টি কৰা. £7০1০০৪1৩ 
খুলি নির্বাচন 10150819 হইতে পরিমাণে 
অনেক বেশী হয়। হহ! স্বভাব সিন্ধ। 
তখন এইগুলি স্থান ন| পাইয়! ০7০813090এ 
গিয়া রক্তের সহিত সঞ্চারিত হয় ও (০07 
কে আমিতে দেখিলেই আটক করে। 
ইহাই 8100100570, 
আমরা দেখিশাম যে অতি অল মাত্রায় 
6০৯01 শরীরে 17160 করিতে থাকিলে ক্রমে 
ক্রমে 200০910 শরীরে জন্মায় ও তদ্দারা 
1001090016 হয় অর্থাৎ তত্পবে অধিক মাত্রায় 
০৮0 শয়ীরে গাবেশ রাইলেও কোন অপ- 
কার হয় না। কিন্তু কিগ্রুকারে এই [17100715] 
হু তাহ! দেখাইয! এই প্রবন্ধ শেষ করিব। 





88০65118 হতে ব্যাধির সৃষ্টি ছয় যখন 
আমাদের শাবিরীক 0550৩ ইহাকে (9৪০- 
(119) বাধা দিতে পারে না। কিন্ধু যখন 
0550৩ বাধা দেয় তখন 11717010115 ছয় । 
এখন এই 7380৮118র কার্ধ্য প্রণালী অন্থ্‌- 
ধাবন করিলে দেখি যে, ইহা দুষ্ট প্রকার। 
131010075, 6693 প্রভৃতি রোগে 
এই 801]11 বাহিবে ০516016  করিলেও 
ইহাব (০১৫0 পাওয়া যায় এবং এই (০০0 
ক্রমাগত শবীরে গ্রাবেশ কবাটতে করাইতে 
10707017105 হয় 11570150100 ৩৩৫, 
0৮০।০10315,কলেব! 182৮০ প্রভৃতি রোগে 
১9০5/15 নান! স্থান অধিকার করিয়া থাকে, 
হহাদ্দেব ১/070007ও নান। গ্রকার। অনেক 
বোগে সমস্ত পরার ব্যাপিয়। লক্ষণ প্রকাশিত 
হয়__যেমন সেপ্টাসমিয়াতে । শরীবের মধ্যে 
হহাখা অতি উৎকট €০১0 জন্মায় যন্ারা 
প্রাণ নাশ হয়। কিন্তু বাছিরে ০016915 
কবিলে ইহাদে$ (০১:17) এত অধিক মাত্রায় 
পাওয়। যায় না, দ্বারা কোন পরীক্ষা কর! 


যায়! কিন্ত এই ৪০৮72 প্রথমে মৃত 


অবস্থায়। তৎপরে অর্দম্থত অবস্তায়, তৎপরে 
পুর্ণাব্থায় এইখপে ক্রমে ক্রমে জীবশরীরে 
প্রবেশ করালে শরীরের মধ্যে 20010037 
স্যষ্টি করে ও 10)01001/ হয়। ইঙাই 
[7900৩ সাতেবেব 80001501619 টাকা 
হুত্র। 

17358৩ ৪ 9০$৩1৪র বৈরভাব--ইছা! 
দেখ। গিয়াছে যে 738015718 উল্লিখিভদ্বপে 
শরীরে 17)৩০% কাঁরলে 806160507) যাতী 
ইহার প্রতিচুলাচরণ করিবার ধনে পার্থ 
থা হয, ইহা! যেন মনে গ্াঞ্ষে এব +২০08 
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,8010৮ না করিয়া ৪০06714 ইঞ্ডে্ ) 71 প্রার্থ জীবের 5৫1) গরম করিলে 
হইবে ।  যথ|--ইছার সংহাবক পদার্থের 


স্থতটি হয় তাঙাকে আমর! 90671015/9105 
বলিব। আর এক প্রকাব পদার্থ হয় 
যাহাতে 7৪০6০19র ভ্রমন শক্তি নষ্ট করে 
স্থতরাং 38০6119 গুলি একত্রে জড় হয়! 
থাকে, ইহাকে অমরা ৪821001791৩ বলিব । 
আরও ক্সনেক দ্রব্য হয। 
8০1৮ এর মধ্যে যত অধিক পবিমানে 
69০6511015910 থাকিবে তাছ। তত কার্যা- 


80701010106 


ক্কারী হবে ও তাদ্দার 1010701105 তত দৃড় 
হইবে । তবেই ইহাব 10110101010 প্রধান 
অঙ্গ। এখন ইহার কাধ্যকারী এক্তিব 
পরিচয় লইতে হইবে । একটি ৪47089-916 
কে প্রথমে মৃত 01)0108 08511), পরে 
জীবিত 12011111160 করিযা। দেখা যায় 
যেটহার 567৮0) 01১91919 [40111 নষ্ট 
করিণাব শক্তি প্রাপ্ত হইয়াছে,এবং এই শঙ্কু 
শরীরে অতান্তরে ৪ বাহিরে মমানভাবে 
কার্যা করে। এখন যা এই 200101010- 
110 961810)কে 7০০, গরম কব! যায় পরে 
0501615. €7003 এব সহিত মিশ্রুত কব! 
বার তবে দেখা যায় যে ইহার সে গুণ নষ্ট 
হুইয়ে। অর্থাৎ এমন কোন দ্রবা ইহা 
হতে গিয়াছে যাছ। না থাকায় 102011| নষ্ট 
করিবার শক্তি অস্তহিত চইয়াছে। কিন্তু 
এই গরম কর! 3৫11) একেবারে অকেজো! 
হয় নাই। ধদি এই ১৩/]এর সাহত 
কোন 102-0700)07089109-16 এর 
8৩08 মিশ্রিত কর! যাঁয় তনে পুর্ববসৎ 
01878, 58 করিবার শব্বি পুনঃ প্রা 
ছি. তরেই কি দেখ গেল 1 না (0008- 





যে ভ্রবা চলিয়! গিয়াছিল তাঙা পুনঃ প্রাপ্ত 
হওয়া যায়, যদি 1701-10117006 ভীবের 
5৫এগা। ইহা সহিত মিশ্রত কব! হয় এবং 
এই পুনঃ প্রাপ্ত পদাথই  ৮৪০৫০1৪ নষ্ট 
করিবার প্রধান সহায়। কিন্তু 17০- 
10717070 জীবের ১৩1৮) যখন একাকী 
৮৭০০1 নষ্ট কবিতে পারে ন। তখন 
100100119 জীবের ১৫াএাাএ এমন আর 
এক পদীর্থ গাছে যাহ। না হলেও ১৪০. 
তি নই হইবে না। এই ছুচটিদ্রবংকি? 

একটি শ্বভাবতঃ অস্থায়ী অল্প তাপেই 
নষ্ট হয় এবং 007-110)00৩ জীবেরও 
36৮9)এ পাওয়া যায়--ইহাকে আমর! 
00701007676 বলিব । 

অপকট স্বন্তাবতঃ স্থায়ী, তাপে নষ্ট হয় 
না এবং কে বল 10)1]0109 জীবের 5612 এ 
পাওয়া যায়, ইহাকে আমরা 76617090191 
বলিব । পবীক্ষার দ্বার দেখা গিয়াছে ষে 
4097001617170” হতেই 9০66119. নাশ 
হয এবং 10661700181 কেবল সহায়তা 
করে কিন্ত ন! থাকিলেও চে না। ছেলে 
বেলায় ছাদনদড় ৪ গোদ। নড়ির গল্প শুনা 
গিয়াছিল। এখন এই ছুষ্টটি ঠিক দেইরূপ 
কার্যা করে দেখা বাইতেছে | 1100৩779001 
19 তে ৮৪০০1 কে বেশ ছাাদিয়] ধরে 
তখন ০০910161761 গিয়। ইহাকে নাশ 
করে। 
00০%10 অধিক থাকে সেষ্টরূপ ৪0" 
101010010 ওতাআাত এ 10091006411 
অধিক থাকে তদ্ধার! ১৪০:০11৪কে ছুড়াষ্টতে 
দেয় ন।। 1০247 শরীরে 1715০ করিলে 


যেমন 80001609810) 967800এ 80 


৪৬৬ 





যেমন ৪1000%11 স্থট্টি হয় সেন্প 72৫ 
(৩718 11506 করিলে ০61] 10669011910) 
দ্বারা 17661170191 ্থষ্টি ভয়। তবে 100661- 
7760191র স*পা। অধিক হয় ০০1121৩- 
[070 ত সহজ অবস্থাতেই থকে । এখন 
পরিমাণে কিছু বাড়ে মাত। এবং শাহ! 
অতি অল্প! 

সুতরাং শরীরে 1৪০$০71৪ প্রবেশ করিলে 
5006718 ? 
বাধিয়! যায়। 
করিতে চেষ্ট। করে ও 6558০ (চষ্টা কবে 
5500679 হঈতে 


০৮10 ত্রমাগচ যুদ্ধ 
139006119 ০%1]0কে নষ্ট 


11010010105 পাবার 
জন্ত। কিন্তু ১90/119 
০৩1] অপেক্ষা অনেক বেশী হঠয়! 


যখন £15500ব 
পড়ে 
তখন অগত্য। €৭59৫কে হার মানিতে হয়। 
কিন্তু যখন (1858০ জয় হয়, তগন শরীরের 
110101010 শ্রাপ্ত হয়। 
5৩/মগা। এর গ্রয়োগ। আছ কাল 
3৩াঘাাঃ 05200600 খুব চলিতেছে । বিশে 
যতঃ 101900511তে উহার বিশেষ উপকার 
দেখা গিয়াছে। 
কাল 0০077000170 080$0/ত ০৪১০এ (6৫ 
দিয় 107070011 
করিয়। রাখেন । 70155106185 হইলে এখন 
5৩) 06800610 হইয়া থাকে পলী 
গ্রামে প্রসবের পর স্ত্রীলোকের মৃড়া হইলে 
গায় ছইটি রোগে মবে। ঞ্রাথম 1001785 
স্বিতীর নেপ্টিক। ম্থতরাং 0150%9780 
9608০ বোধ হইলে অন্তান্ত চিকিৎসার 
স্চিত 75/80009 21061003017 দিলে যোধ 
করি বেশী উপকার হইতে পায়ে। 4১70 


অনেক ১1207) আজ 


8703 2070100317 


ভিষক্-র্পণ । 





: নবেম্বর, ১৯৭৪ 





91001618. 1792819607 ও 1১1889৩ 
1700919600। কেবল 10710017105 আনিবার 
জন্ত। সেহ রূপ 81001017010. 
00001) দিয়! যেমন (০১0 নিব। 

বণ কব'যায় 80507101010 9৩1017এ সেউ- 
রূপ 19০6118 দমন কর। যায় লিস্ক $হা বড় 
অনিশ্চি। কেন না, পৃর্বে বল! হইয়াছে 
যে 17601776081 যেমন 5৫7) এ 
অধিক হয় ০০1711৩1761 সেক্ধপ হয়ন|। 
আবও ০9710167701 বড় অস্থায়ী--অল্লে 
নষ্ট হইয়া যায় হৃতরাং 96181) পুরাতন 
হ£লে কোন ফল ফলে না। তখন এইক্প 
০9170011719 বিহীন 507৮07 
করিলে যদি বোগাঁব শরীবে পর্ধ্যাপ্ত ০০০)- 
0151090 না থাকে তবে উপকার হয় না। 
কিন্ত তহাতে দেখ] যায় যে বোগীর পর্যাপ্ত 
০9070101761 থাকিলে ও 52781) এ কার্ধয 
কবিল ন1। তাহার কারণ (১) 1066177501 
আা উপযোগী নহে । (২) অথচ ইহা অল্প ব! 
অধিক আছে। অল্প সংখ্যায় 175701601- 
21 থাকিলে উপকার নাহ। কিন্তু অধিক 
সংখ্যার ইহ! থাকিলে শগীরের হানি করে। 
কেন ন| (০917 অপেক্ষা! অধিক মাত্রায় 
10051760191) থা।কলে উৎর্ত 106670701 


17050 


আচ গুলি ০০1)167101 এর সহিত মিশিঞা 
গর! ইহাকে অপারক করি তুলে । এই 
জন্ত ৪1700)1010110 901710এ ভাল ফল 
পাওয়। যায় না এবং 87619%10. বেশী 
করিয়। 1)০% করিলে যেমন কুফল ছয় না। 
একট 27010101010 36701) অতি মানা 
ছিলে ইহ! নিজেই বিষক্রিয়! করে। 


পপ 


টাইফইভ চিকিৎস। সম্বন্ধে মন্তব্য 


লেখক শ্ীযুক ডাক্তার 
টাইফইড অর এদেশে অতি বিবল, 

ইাই পূর্ববর্তী চিকিৎসকগণের ধারণ! ছিল। 
গ্ুতরাং তাঙ্ার চিকিৎসা স্বন্ধে বিশেষ 
আলোচনা কবা সাধাবণ চিকৎসকগণ 'অনা- 
বশ্তক মনে করিতেন। ততপব মযালেবিয়াল 
রেমিটেন্ট জরের উন্বাপ এবং গতি 
অনেকস্ভলে টাউফ্ভ. জবেব অনুকূপ হইতে 
দেখিয়া সেই সকল আলোচন| মারস্ত 
কয় এবং সিদ্ধান্ত হয়ই সমস্ত বিশেষ 
গ্রক্কৃতিব জব কেবল মাত্র ম্যালেরিয়৷ রোগ 
জীবাণু সম্ভত নহে, পবস্ধ ম্যালেরিয়া ঝোগ 
জীবাণু থাকিলে? তৎসহ টাইফইভ জবেব 
বোগ জীবাণু মিশ্রিত থাকে 1 সুতরাং পৃর্ব- 
ব্তী ম্যালেরিয়াল রেমিটেন্ট সংজ্ঞার সহিত 
টাইফইভ সংজ্ঞা সংখোগ করতঃ টাইফে! 
মালেরিয়াল ফিভাব সংজ্ঞাব অবিহিত কব! 
হ্তেছিণ, বর্তমান সমধে আবার & সংজ্ঞা? 
অনেকে উপযুক্ত মনে করেন না। কারণ, 
চিকিৎসা বিজ্ঞানের ক্রমিক উন্নতি সাধিত হওয়ায় 
রোগ নির্ণয় কর! পূর্বাপেক্ষা। সহজ হইয়াছে । 
এক্ষণে এ প্রন্কৃতিয় জরের নির্ণয় জনা বিশেষ 
রূপে শোণিত পরীক্ষণ কর! হয় এবং খন 
পরীক্ষায় স্থির হইয়াছে যে, উক্ত জর টাইফো- 
স্যাপেদিয়াল ন| হইয়। ফেবল মাত্র সাধারণ 
টাইফক্টড জর | এট গ্রাণালী ক্রষে রোগ 
নির্গত জ হওয়ার ফলে অনেক প্লেমিটেন্ট অর 
ছযালেরিয়াঙা গ্েছিটেপ্ট জর শ্রেণী মধো পরিগণি” 
ছটত কিনতু এক্ষণে ভাঙা, টাইফইড জর মধ্যে 





গিরীশচন্জ্র বাগ্ী। 


পরিগণিত হইতেছে এবং ধীরূপে শ্রেণী 
বিভাগ করাতে এদেশে টাইফইভ জরের 
সংখা। ক্রমে বুদ্ধি ইইতেছে। পাঠক মঞ্চাশয় 
ইচ্ছ! কঠিলে কয়েক বৎসরের বাধিক চিকিৎস! 
বিবরণেব প্রতি দৃষ্টি কণিয়। পরস্পর ডুলন| 
করিয| দেখিলে এই উক্তির সত্যতাঁব প্রামাণ 
পাইবেন কিন্ত, সকলে তাহ! স্বীকার 
যাহারা উক্ত মত অস্বীকার 
কবেন, তাহাব। বগেন_-এক এক সময়ে এক 
এক দেশে এক এক বিশেষ পীড়ার শ্রাহুর্ভাব 
হয় আবাব সময় ক্রুষে তাহা আপন! হতেই 
অস্তহিত হয়। এই নিয়মেই পৃর্ষো টাউফইড 
জব এদেশে ছিল না। এক্ষণে তাহার প্রাছ- 
ভব হহয়াছে। এই সিদ্ধান্তের উদ্ধাহরণ 
স্বরূপ তাহার! বর্তমান সময়ে এদেশে প্লেগের 
প্লাহর্ভাবের হুষটাস্ত উল্লেখ করিয়। থাকেন। 

যে কাবণেই হউ ক-_-এক্ষণে অনেক টা" 
ফইড গ্রাকৃতিব জর দেখিতে পাওয়া যায়, 
তাহার কোন সন্দেহ নাই । আতরাং তাহার 
লোচন| হওয়|% কর্তবা। তজ্জনায আমর! 
কয়েকঞ্জন প্রসিদ্ধ চিকিৎসকের টাই 
জরের চিকিৎস! সঙ্ন্ধে মন্তব্য এই প্রবন্ধে 
সংগ্রহ করিলাম । 

কলিকাত্তার কোন কোন চিকিৎসক 
টাইফইড জয়ে ফেবল মাত্র অস্ত্রের পচন, 
নিবারক ওবধ প্রয়োগ করিয়া প্বতাবের উপর 
নির্ভর করির! থাকিতে উপদেশ দিদা থাকেন 
তাহা পুর্বে উল্লেখ করিগাছি । 


করেন না। 


৪০৮ 


ভিধকৃ-দর্পণ। 
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আমেবিকার স্প্রসিদ্ধ ডাক্তার [নু 4. 
16 81, 9, মহাশয়ের মতও প্রীব্ূপ। ইহাব 
মতে অনেক স্থলে অনাবশ্তকীয় উষপ প্রয়োগ 
করার ফলে অনেক স্থলে উপকার ন! হইয়া 
বরং অপকার হয়। ভ্রমক্রমে যদি বিশেষ 
কোন কা্ধ্যকারী ওষধ প্রয়োগ করা হয় তবে 
বিশেষ অপকাব হুয়। উষধ যত অল্প গ্রয়োগ 
কর! হয় তত ভাল। চা বর্তমান সময়েব 
চিকিৎসা প্রপালীর উদ্দেশ । 

তবে কোন গুরুতব উপসর্গ উ*স্থিত 
হলে পূর্বোক্ত মতের বিরুদ্ধ মতে কার্ধা 
কবিতে হয়। লক্ষণ গানুগায়ী সাবধানে 
বিশেষ উষধ প্রয়োগ কবিয়া উপাস্থিত মন্দ 
লক্ষণ সমূহ যাহাতে খত্বরে অন্তত এবং 
স্বাভাবিক নিয়মে কার্ধা হইতে পাবে, তাচা 
করা অবশ্থ কর্তবা। 

'টাফটড. বে কিড্নীর কার্ধোর বিদ্বৃতা 
উপস্থিত হয়| অথচ এই কার্ধাটা বিশেষ 
আবশ্তকীয় কারণ, জরের বিষাক্ত পদার্থ 
এহ পথে বহির্গত হয়। অপবাপর অনেক 
পীড়ার নিষাক্ত পদার্থমুত্র মন্ত্র বাব! বহির্গত 
হয়া যায়। জর আনা শবীরের বিশেষ 
গঠন উপাদান এবং অপব অনাবশ্কীয় 
অনেক পদার্থও কিডনী পথেই নির্গত 
টয় যায়। তজ্জন) কিডলীর কার্য 
তাল হইতেছে কি না, তাহার গ্রাতি বিশেষ 
মুষ্টি রাখ! আবশ্তক । কিন্তু কার্যাঙ্ষেত্রে আমর! 
তাহ! করিনা-লমগ্ দিন কি পরিমাণ প্রল্রাব 
হইল, কিডনীতে প্রদাহ হইয়াছে কি না, 
এবং কি পরিমাণ ইউরিয়া বহির্গত হইতেচে, 
কা! আমর! একবারেই লক্ষ্য করি না ক্ষখচ 





তাহ! লক্ষ্য কর! বিশেষ আবগ্তক। গর্তা- 


বন্থায় এবং ঢাইফইড জরের অবস্থায় ইউরিয় 
বিগত হওয়াব পারমাণের প্রতি লক্ষ্য রাখ! 
উচিত। কিভ.নীর কার্ধা ভাল হওয়ার জন্য 
যথেষ্ট পরিমাণে জল পান করিতে দেওয়! 
উচিত। তৎসহ নির্দোষ মূত্র কারক ওঁষধ 
মিশ্রিত করিয়। দিলে আবে ভাল হয়। 
কিডনীর কার্যে গ্রাতি যেরূপ লক্ষ 
রাখা আবশ্তক। অঙ্কের পচন নিবাবণেব 
উপর? তদ্রপ লক্ষ্য বাথিতে ছয়। কারণ যে 
সমস্ত রাঁসায়নিঞ্চ পচন নিবারক পদার্থ অস্ত্রের 
পচন নিবাবণ জনা প্রয়োজিত হয় 
তৎ সমস্ত কিডনী পথে বহির্গত হইয়! যায়। 
হজ্জবনা ।কডনীব নিযমিত কার্ধ্য বাতীত এই 
আঁহবিক্ত পদার্থ বহির্গত করিয় দেওয়াব জন্য 
অতিরিক্ত পরিশ্রম করিতে হয়। আতরিক্ত 
পরিশ্রম কবার জন্য উত্তেজনা উপস্থিত হয়। 
এই কাবণ জন্যই অনেকে অস্ত্রের পচন নিবা- 
রক পদার্থ প্রয়োগ করার বিরোধী । উক্ত 
ঁধধ অনেক স্টলে উপকার না করিয়! বরং 
'অপকার করে। ইহাব বিরুদ্ধে এই বলা যাইতে 
পাবে যে, অঙ্ত্রেব পচন নিবারক ওঁধধ অনেক 
স্থলে ব্যাপক কার্ধ্য কবে না। অল্প মাত্রায় 
শ্রয়োগ করিলে তাহা সম্ভব হইতে পারে, 
কেবল মাত্র উদবাশ্বান এবং মলের দ্রগন্ধ নষ্ট 
কবার জন্য প্রয়োগ'করিলে উপকার হইতে 
পারে। কিন্ধ উহা নিশ্চিত যে, কূপ উঁষথে 
কখন আক্রমণ প্রাতিরোধ কিনব হ্রাস করিতে 
পারে না । পরস্ধ যে সমস্ত পচন নিবারক ওফ 
সচরাচর প্রয়োগ কর! হয়, তৎলমত্তই প্রায় 
ফিড পথে নির্গত হয়। অল্প দিবস যাবৎ 
অস্ত্রের পচন নিবারণ উদ্দে্--.পচনের কোর 
নিবারণ জন্য 4:05:0500 নাসিক: সী 
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যথেষ্ট প্রয়োজ্জিত হইতেছে | 
এই ওষধ প্রয়োগ করার ফলে যদি ইহা! 
শ্রতিপন্ন হয় যে, এই ওষধে কিড.শীং উত্তে- 
জন! উপস্থিত করে না, তাহা হইলে হঠা 
বলিতে হইবে যে, টাহফইড জর চিকিৎসাব 
জন্য একটা উত্রুষ্ট উষধ গণ হইয়াছি | 
এতদ্বার৷ পীড়। আরোগা না হউক কিন্ত 
হগ্্রণাদায়ক মন্দ লক্ষণ সথুকেব ভাস এবং 
উপনর্গ উপস্থিত হওয়ার প্রতিবিধান হইবে» 
তাহার কোন সন্দেহ নাই, অঙ্জেব "চন 
নিবারক উঁধধ জর আবোগা বকে, এবথা 
বোধ কয় কেহই বলেন ন। 

কিছু দিবস পুর্বে উত্তাপহাবক উষধ 
প্রয়োগ কর। আবশুক বলিয়৷ কথিত হইত। 
উত্তাপছারক টষধ খেবন এবং শৈত্য 
স্নানের ব্যবস্থ। কৰা হঠত। গাহাব পথিণাম ফল 
মন্দ হওয়ায় বর্তমান সময়ে আত অল্প 1চাকৎ- 
মকই এ সমস্ত ওষধ ব্যবস্থা কারযা থাকেন) 
জর-নাশক ওবধ প্রয়োগফলে সল্পগ্ষণের জন্য 
উপশম ব্যতীত বিষের কোন স্থফশ পাওয়া 
যায় না। বরং পরিণামে আট হয়_যাহারা 
জরন।খক ওঁষধ সেবন করে ন|,তাহার1 যেমন 
শী রোগান্তের দোর্বঞ্য অবস্থা হতে 
মুক্ত হয়, যাহাঁর। জরনাশক ওষধ সেবন 
করে তাহারা'ততশীদ্র এ মবস্থ। হঠতে মুক্ত 
হয় না। হুতরাং টাইফইড জরে আলকাতর! 
হষঈটতে উৎপন্প উত্তাপনাশক ওঁষধ এবং 
শীতিল হান ব্যবস্থ। না দেওয়াই ভাল। 
*. উত্তাপ হ্রাস করার উদ্দোণ্ত এট যে স্থক্ 
শেশিত বহার শোঁপিত্ত লঞ্চালনের সমতা 
সন্প্দন আবদ্ধ শোপিত পুবর্ধাব সব্বন্র 
পরিচালন, বিযাক পদার্থ কর্তৃক গে জায়বীয 


টাইফইড চিকিতসা সম্বন্ধে মন্তব্য । 
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দার্ঘগাশ | অবগাদ উপাস্থত হইয়াছে।তাহার প্রতিবিধান 


ও শবীরেব দুষিত পদাথ সমূহ বরিগ্মন করার 
সাহাযা কব! এবং পরিশেষে ঈৈহিক জীবনী- 
শিব বধ্ধীন বাব! শবীরস্ট বিষাক্ত পদার্থ নষ্ট 
করা। কিন্তু আলকাতবা হতে প্রস্তুত 
উত্তাগ ছাবক উষধ প্রায়োগফলে উত্তাপ হাস 
হওয়ায় উপবোক্ঞ কোন উদ্দেই সফল 
ববং অনিষ্ট হয়, অক্িডেশন কার্ধ 
ভ্বাস হয়, হুক্মা শোণিত বহাব পোপিত সঞ্চা- 
লনেব [বস হয়) পরার %ত বিষাক্ত পদার্থ 
বহগঠ হছয়াব ধাধা গ্রাপ্ত হয় এনং ম্বাভা 
বিক শি্পমে শবীবে থে ব্যনাশক পদার্থ 
(87010%105 ) মহূহ প্রস্তুত হওয়ার সন্ত 
বনা ছিণ, সেই সম্তাবনা হ্রাস হয়। 
কাঁহাথ এ নিষযে সন্দেহ জন্সিলে তিনি 
স্বয়ং এক মাজা উত্ত উত্তাপহারক ওষধ 
সেন এবং তৎপর শাঁতল ল্গান করিয়! 
দেঁগবেন_সাধারণ ক্গানে যেমন প্রফুলতা 
উৎপন্ন হয হহাতে তাহ। ন। হইখ তৎপরি- 
বর্থে কম্প এবং অবসাদ উপস্থিত হইবে। 
তবে কথা এ যে, সন্ধা পকল রোগীতে 
কখন এক গ্রগালীর চিকিৎসা প্রবর্তিত 
&তে পারে না। দেশ, কাল এবং পান 
ভেদে মকলের্ কিছু ক্ষিছু পরিবর্তন আব 
শতক হয়। দৃষ্টান্তস্বরূণ উল্লেখ কৰা যাতে 
পাবে যে অবিবেচনায় যণ। তথ। শোণিত 
গোগণ কবা। হঈত জন্তই তাচার মন্দ.ঘটলার 
সংখ্যা শমাধিক হওয়ায় উক্ত চিকিৎস! 
প্রথা?) মম্পূর্ণন্ধপে পরিতাক্ক হইয়াছে । কিন্ত 
খোণিহ মোক্ষণ যে অবস্থ। বিশেষে বিশেষ 
উপকারী, তাধার কোন লন্েহ নাই।  , 
এদনে শীতলঙ্গানের ব্যবস্থা! অল্প চিকিৎ- 


ভয় না' 
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মকেউ করিয়া থাকেন ম্বতবাং তাহার অধিক 
আপোচনা করা? নিশ্রযোৌজন। 
প্রতুাগ্রতাদাধন কর! শৈত। প্রয়োগের 
উদ্দেশ । আমরা উত্তাপ প্রয়োগ কবিয়া? 
ও উদ্দেন্টা সফল, ববিঠে পাবি। আচ 
উত্তাপ প্রয়োগে বিপদ অল্প, খর্ব সশত 
এবং প্রয়োগ কর! সহজ । 'দেখে মব্বঞ্জ 
বরফ গাঞ্যা সায় না কিন্তু উ্ণ জল যখন । 
ইচ্ছা যে কোন স্তানে 'প্রযোগ কবা যায়।। 
উষ্ণ ভল এবং শীতল জল পয়োগ প্রয়োগের 


পার্থবা কি? তাহা আমব। বলিতে পা না 
কিন্ত আ ট্রলিযাব ব্রিএবন হস্পিটালেব (চিকিৎসা 
বিবধণে দেখিতে পা ১৮৯৮থুষ্টান্ধ ১৬৬ জন | 
টাইফ্টড বোগীর 
বাবস্থা! করা হইয়াছিল, তাঁভার ফলে মৃতু 


চিকিহপায় শীল স্থান! 


সংখা! শব্ত করা ৭২ হইয়াছিতা। গলে ১৮৯৯ 
খুটাকে উষ্ণ জল ক্বান বাসস্ঠ) কবায় শতকবা 
মৃতু সংখা ৩৪ হটয়াচিশ। 
উদ্তুপ্ত জশ প্রয়োগ কবা হহত। 

উক্ত হম্পিটালের চিকৎস! বিববণীণত 
বিবরণে উষ্ণ জল পয়োগেব (নয়লিখিত ফল 
উল্লিখিত হঈয়াছে_ 

১। ২:৫২" উদ্ধাপ হাস হখ। । 

২। ৮০" উপ্ত জল অপেক্ষা ৮৫" উতপ্ত 
জলে অধিক টতাপ ভ্বাচ উ্য। 


৮০৯০ ভিগী 


৩। ছলুল, বালক এবং বদ্ধদিখের পঙ্গে 
৯০+ উচ্ছপ হণ আ'ধক উদযোগী। 

৪। উষ্ণ ভল পযোগ কবিলে শীতল 
জল গুযোগের ম্যায় বোগীর কম্প উপস্থি 
হয়না স্তর।ং উষ্ণ ভলে রোগীব কোণরূপ 
ক্মআতঙ্ক উপস্থিত হয না। 


বালক, বৃদ্ধ এবং ছূর্ধল সকণকেই। 
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নির্ভাবনাগ সঞ্চজল প্রয়োগ করা যাইতে 
পাবে। কিন্ত এই সকল অবস্থায় শৈত) 
প্রয়োগ বিপদ জনক। 

স্বতনাং এদেশে টাইফইভ জরে বাথ 
দেওয়। আবশ্তক বোধ করিলে উল্লিখিত 
কারণ »মুঙের জস্থা উষ্ণ ল্লান বিধেয। ইষছষঃ 
জগ ছ্াধ গ' মুদ্বাইয! দিলেই উপকার হয়। 

ডাহদত৬ জবেব শেষাবস্থায় টার্পন তৈল 
এনটী বিশেষে উপকাবা উষধ। জিহ্ব! 
সপ[বপার মধলাবুত, ও শুদ্ধ, এবং উদরাধ্ান 
বর্তমান থাকিলে এইট উষধে বিশেষ উপকাঁব 
হয। 

হাব কার্যা অবপাদ্গ্রস্ত হইয়া বন্ধ 
হওযাব স্টপক্রন হইলে আমাদের কর্তব্য কি? 
প্রথম 
অনস্থায় কাধ্য অত্ন্ত প্রবল হইলেই পেষ 
"সনস্কায তাহা বন্ধ হণয়াব আশঙ্ক! থাকে, 
নজ্জন্থ 'প্রথম হইতেই তত্বিষয়ে সাবধান 
হণ্যা উিত। টাইফতড অরের প্রথম অবস্থান 
উক্েজক গ্রযোগ কৰিলে ক্যে অবস্থায় হা? 
পিকে কার্ধা বন্ধ হওয়ার আশঙ্ক। অধিক 
থাকে । 

এই গীড়ায় এলকোহল উৎকৃষ্ট উত্তেন্তক 
বালয়। সকলেই শ্রীকার করেন। স্ানিক 
দৈতা গায়োগে নাড়ীব জতন্ব হ্রাস হয়। 
আিকাংশ স্থলে ডিজিটে।লশ প্রয়োগ করিয়। 


1 সণ হয় কি না, সনোহ) 


স্বীকনিন একটী উৎকৃষ্ট উষধ, তাহার 
কোন সন্দেহ নাই । কিন্তু ইহার ক্অপব্যবহাষ 
যে অপকার হয়,তাহারও কোন সন্দেহ নাউ। 
টাইফইড জর, নিউমোনিয়া প্রসৃতি লীড়ায় 
অধিফকাল লবিচ্ছেদ্ধ হ্বীকসিন সেন ক 
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টাইফইড চিকিতসা সম্বন্ধে মন্তব্য । 
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ষঈটলে কেবল যে ন্নাযবীয উত্তেজন1, অনিযমিত 
উত্তাপ বুদ্ধি, এবং নাড়ব দ্রুতত্ব রি কবে 
ভাহা নে পরন্ত বোগী খিটখিটে হয এবং 
অত্যন্ত অবসন্ন বোগীব 'গ্রলাপ উপচ্িতি হম | 
্রীকনিন্‌ চাঞ্চলা উৎপাদক উদ্দেজক স্ুদাং 
যথার্থ উত্তেজক উষদের অন্কপ মাথাবণ,ঃ 
যথ। তথ| বাপহান না কবিমা (শষানস্কাম 
ক্রাসিস্‌ শেষ না চওযা। পর্যাস্ত *বসয় স্নাযু 
মণ্ডলকে উত্তেজিত কবাব জঙ্টা প্রাযাগ কণা 
আবশ্যক । কযেক মাত্রা প্পমোগ ক্নিলেই 
হইতে পাবে। পবিশমে ক্লান্ত অঙ্কে ক্রমাগত 
অধিক কষাঘাত কতিলে শাশ্বেন যে অবস্থা 


হয়। ক্রমাগত কিন 'প্রযোগ কৰিলে । 


হৃদপিখ্ডের* সেই অবস্থা হয়] ্গবসন্সতা হাস 
না হইয়! বরং বৃদ্ধি হয়। 

উক্ত উক্তি হইতে এন্ধপ সিদ্ধান্ত কবিবেন 
না যে, বোগান্তে দৌর্ধন্ানাশীর্ তিক্ত বল- 
কাবক এবং মৃদ্ধ স্নাধবীয় পটত্তেঙ্গক ক্াণ অতি 
অল্প মাত্রায় ্রাকনিন্‌ কিছু দিন '্রয়েংগ কমি 
লেও এরূপ ঘলহুয। উ 


উদর মন্্ এল 





যেজবের বোগীব পক্ষে শো'ণত এর্শালমেব | 


উত্তে্রনার জস যথা গা দ্্রীবানন পাাযাগ 
কৰা সত্যুক্তি দিঙ্জ নঠৈ। 
টাইফ্ভ অরেব বোগীকে কেললমাও চগ্ধ 
পথ্য ন! দিয়! তৎসহ শ্বেত সাব সমন্বিত পথা 
দেওয়া! উচিত, এনং তাহা সনে পবিপাক 
হওয়ার সাহাযা করার স্বন্তা টকাডায়েষ্টান্‌ 
কিনা প্যানক্রিয়েটিন্‌ বাবন্থ! করিলে ভাগ হয়। 
অঙ্গ সিদ্ধ ছুইটী ডিম্‌ প্রতাহ দেওয়! যাতে 
পাপে । এরইরপে পথা গ্রচোগ ঝবিলে 
' শেষের উপঘর্গ অপ হয় এবং রোগী সহজ 
তাঝোয়োগান্তে দৌর্বজ্যাবন্বায় উপস্থিত হয়। 


মন্ত্রের শাণিত আব বন্ধ কবার ভগ্ভ) 
উদবোপাব ববফ প্রাযাগ বব হয় কিন্ধ 
ডাক্তান হ্েয়াব মহাশাযব মতে তদ্বাৎ! উ- 
কার না হইয়া! অপক্াব হয়। উদ্ারোপরি 
প্বফ গাগাগ ঝাঁবলে অঙ্কের শোণিত বহা 
হহতে যে গোণিত আন হইতেছে তাহ! বন্ধ 
হওষ| স্ব নহে, পণস্ত গবফ প্রয়োগ কবার 


নপ্রে অবদন্ধ বোশী শাবও আদকতর অবনন্ন 
হয়| যখন অঙ্কের শোশিত বঠা হইতে 
মা।ক পোণত আব হইতে থাকে তখন 
আগবা এমন কোন উধষ্ধ "প্রয়োগ কবিতে 
1 পাবি না গে, ভাহা তৎক্ষণাৎ সেই স্থানে 
শাইযা ধক্তরোধকরূপে কার্ধ। ধবিতে পারে । 
কোন কোন স্থলে উষধ প্রয়োগ ফলে তৎ- 
ও শোণিত আব বন্ধ হইতে দেখিভে 
পাওয়া যাষ সত্য কিন্ত তাহ উষণের কার্য 
51 স্বভাবের কার্ধা। 

ক্যালপিয়ম ক্লোবাইড, জেলেটিন উপকারী 
বণিয়। কথিত হয়! 

1. টার্পেনটাইন, এদরেণালিন গ্রন্থ কিছা 
দ্ূপ অনেক ওষপধ আছে যাহা প্রয়োগে 
আৰ বদ্ধ তয় [ক পায়ের এন্টপিয়ার 
টিপি ধমনীয় একটী খাথা কাটিয়া গেলে 
সেন শোণিত শ্রান বন্ধ করার অন্ত 'আমং! 
কখন'উ্ত উধধ মুখ পথে প্রয়োগ কার না। 
অগ্নেব শোগিত আবও এ্ন্ধপ স্থলে শাখা ধম- 
শীর ক্ষত হউতে হয়! থাকে। সে স্থলে 
ক্ত উযধ মুখ পথে প্রয়োগ করিয়া কিরূপে 
সফলের আশ! করিতে পারি? অব সেই 
স্থানে গ্রযোগ করিতে পারিলে স্থফল হইত, 
তাহার কোন সন্দেত নাই। কিন্তু উক্ত বধ 
স্থদীর্ঘ আস্ত পথ পরিভ্রমণ করিয়। শোশিত- 





নত 









। 
। 
| 
। 
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আবেব সে স্থানে উপস্থিত হর! তদ্রুপ 
বার্ধা করিতে পার কি না সন্দেহ। আবস্থা 
বিশেষে স্তালাইন ইন্ফিউশন উপকারী। 

ডাক্তা মযাকরমিক্‌ মহাশয় চারি এত 
আট আন টাফইড জরেব বোগীব চিকিৎস! 
করিয্স! তাহার শংক্ষিপ্ত বিববণ প্রকাশ 
করিয়াছেন। এগুলি বোগী যে চিকিৎসক 
বিশেবভাবে লক্ষা রাখি চিকিৎসা কহ্যা 
ছেন, তাহার মন্তবোব মূধা অনন্ত জঞাতবা 
কিছু থাকিতে পারে মনে কবিয়! তাহার স্ব 
মন্্ম সংশ্রাহ করিলাম । 

ইনিল উহা! স্বীকার ঝগেন যে, এক এক 
সময়ে এক এক গীডাব 'পক্চচিব বিশেষ 
পরিবর্তন হয় আর্থাৎ গোন বৎসর বা পীড়া 
অত্যান্ত প্রবল তাবে উপস্থিত হয়--অধিক 
রোগীর মৃত হয় । কোন বৎসর ব| পীড়া মৃদ্র 
ভাবে প্রকাশ পায়_-অধিক লোক আক্রান্ত 
হলেও মৃতা সংখা| অল্প হয়। তজ্জগ্গ 
কয়েক বৎসরের চিকিৎসা বিববণ একত্রে 
প্রকাশ করিয়াছেন। এই হিসাব মধ্যে 
শ্রবল এবং অগ্রাবল সকল শ্রেণীর পীড়া 
আছে । 

শতকরা মৃত্ুসংখা। নানারূপ হইয্স। থাকে 
শতকরা এক হইতে শশুকরা ৮ পর্যন্ত 
হয়। ইনি এই মন্বদ্ধে বিভিন্ন হম্পিটালেব 
একটি সুদীর্ঘ তালিক। প্রকাশ করিরাছেন। 
আমরা ভাহা পরিত্যাগ করিলাম। ইহার 
৪০৮ জনের যধো ২২ জনেয় মৃত হইয়াছে 
সুতরাং পতকর! মৃত্যু সংখা! ৫'৪' এই মৃত্যু 
সংখ্যার অল্পতার জন্ঠই ইহার চিকিৎসা 
শ্রণাণী উৎকষ্ট বলিয়া প্রাকাঁশ করিয়াছেন। 
- ধী সমস্ত রোগীর ঘধ্যে সকল বয়সের এবং 





নকল প্রকাবের রোগীই ছিল$ তাহ! উল্লেখ 
কবাই বাঁছলা। 
উন্ধাপ ত্বাস করার জন্ত ৩১৫০ বাব 
গোযেকল গ্রযোগ কব! হটয়াছিল। 
অধস্থাচিক প্রণালীতে এদ্দেন্তে ৭৬৪ বার 
গোষেকল প্রয়োগ কর! হয়, তন্মধ্যে এক 
জনকে ৪৯ বার প্রয়োগ কর! হইয়াছিল। 
উপসগ্গেব মধো ৪৬ জনেব শোণিতজ্রাব, 
শতকর। ৫৬ জনেব এলবু মিলুবিয়া, ১৪ জনেব 
এলবুমেন সহ কাষ্ট। ২ জনেব জগ্ডিস, ৪ 
জনের পালুৰিয়া, ২ জনের ইবিসিপেলাঁপ, 
এ জনেব কিভলীব স্কোটক, ১ নেব পাঁব- 
৪ ভন্র হাদপিণ্ডের 
নিউমোনিয়া, ৭৮ জনের 
হতে 


পিউরাহোমাবেজি কা, 
পাড়া, 
ত্বকে কও ১০৮ জনেব নাদিকা 
শোণিতজাব, ১২ জনেব সাধারণ স্ফোটক, 
১পজনের ফ্লিবাইটিস, ৩ জনের অর্কাইটিস্‌, 
এবং ৭ জনেব নিউরাইটিস হইয়াছিল । 

ইহাব মপ্যে ভিন জন গর্ভবতী ডিল, 
ছু জন পূর্ণ সময়ে এবং এক জন চয় মানে 
গ্রমব করিয়াছিল। 

অনেক রোগীর শীত কম্প হঈত কিন্ত 
তাছার কোন কারণ স্থিব করা ধায় নাউ। 
মেহ শীতকম্প উপস্থিত হওয়ার মধ্যে কোন 
পর্যায় ছিল না। কিন্তু পেষে বম্প হইত। 
একজন বালকের প্রায় প্রাত্যছই এইরূপ 
কম্প হটত। ছুই সপ্তাহ পর্য্যন্ত কল্প হইয়া 
ছিল। ম্যালেরিয়া সন্দেহে শোণিত পরীক্ষা 
কর! হয় কিন্তু পুনঃপুনঃ পরীক্ষা করিয়াও 
প্লাজমোডিদম দেখা! বায় নাই। শরীরের 
কোনও স্থানে পয সঞ্চিত ছিল ন1, তাহা 
বিশেষ ঈপে পরীক্ষা করা হইয়াছিপ, জর . 


৯ জনের 
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পেষ হওয়ার সঙ্গে সগেই কম্প অঞ্র্থিত 
এবং বালক সুস্থ হ্য়াচিণ। 

শতকর| ৯৬ জনের কনীনিক। প্রস।বিত 
হইয়াছিল ( অনেকের এই লক্ষণ প্রীথম হউন 
তেই বর্তমান থাকে । ইহা একটা এমত 
নির্দিষ্ট লঙ্চগ ঘে এতদ্দার৷ বোগ নির্ণযেধ 
সাহায্য হয়। কোন কোন খোগীব এত 


অধিক গ্রপাবিত হইভ যে, এটে পন 


প্রয়োগে মেবপ গ্রামাবিক্ হণ মেইরূপ বোধ ] 


হই্ত। 
টা্ফঈড অর সামাঞ্ঠ প্রকতির হই,ল9 
স্গদপিও গ্রমারণেব আশঙ্কা থাকে । 
চিকিৎসা সঙ্বন্ধে ইনি বু বিষয় বণিযা- 
ছেন এবং অনেক বোগীর দুষ্টাস্ত পীদর্শন 
করিয়াছেন । আনব! তম্মধা হইতে কয়েকটা 
ভঞাতবা বিষয় মাত্র উল্লেখ কবিতেছি । 
প্রথমে রোগীকে ল্লান কবাইয়! গবিষ্কাব 
করতঃ মন্ত্র পরিদ্কাবেব জগ্ত কালমেল সেবন 
করান হইত। তঙগব ভষ্ট মিনিম মাত্রায় 
ইমলশন ব! কাপন্থলরূণে দু ঘণ্ট। পর পৰ 
গোয়েকল সেবন কবান তষ্টত। কখন কথন 
চারি মিনিম মাত্রার অল উউক্ালিপ্টাস্‌ 
উক্ত গুধধ সহ সেবন কবান হষ্টত। এগ 
ওষধ সহ না হইলে গোয়েকল কাধ দঃ 
গ্রেণ মাতায় দুষ্ট ঘণ্ট। পর পর দেওয়া 
হইত। % 
গ্রতাহ যাহাতে জল পরিষ্কার ২য় তৎ- 
গতি বিশেষ লক্ষা রাখা হটত। প্রথম 
দিধগ ক্যালমেল দেওয়ার পর ম্যাগানসিয়া 
সাল্ফ, গোভা সাল্ফ, লিক্রিস পলভ, কিছ! 
অপর ফোন বিরেচক দেওয়া হইত। 
পরিক্ষাংশ স্থলে, 





। 


৪১৩ 
[০ 
পড়ফিলিন ৯ গ্রেণ 
তর পিল ১ বণ 
থামল ১ গ্রেণ 


মিশর করিয়। এক বটক!, মল পরিষ্কার 
না হগয। পর্য্যন্ত তিন ঘণ্ট। পরপর এক 
এক বটিকা বন করান হধত। 

দৈহিক উচ্জাপ ১০২ ভিগ্রী (কন্ব। তদ- 
পেক্ষা অধিক থাকলে শীতল এবং তদপেক্ষ। 
অল্প উষ্ণ নরমাল সণ্ট মলিউন দ্বার। কোলন 
ধৌত করান হইত। 

প্রত্যহ ছু ব| তদধক বার মুখ পরিষ্কার 
কবিয় ধৌত করান হইত। 

যথেষ্ট পরিলাণে পরিষ্কার জল পান 
করিতে দেওয়া হইত সময়ে সময়ে পানীর 
ছল স্ুশ্বাছ করার জহ) ৩।৪ বিশু হাইডে।- 
ক্লোবিক এসিড মিশ্রিত করিয়! পানীয় দেওয়! 
হত। 

উদরাধ্মান বর্তমান থাকিলে 81৫ মিনিম 
মায় টাবপেনটাঙন ইমপশন রূপে দেওয়া 
হইত। 

গোয়েকল প্রয়োগ করার উদ্দে্ড অস্ত্রে 
পচন নিবারণ । 

শোণিত সঞ্চালন ছুর্বল হইলে ও গ্রে 
মাত্রায় তিন ঘণ্টা পর পর গ্রীকনিন্‌ সেখন 
করান হইত। 

উপসর্গ বিহ্বীন সাধারণ টাইফই্ড জর 
উল্লিখিত গ্রগালীতে চিকিৎস! কর হইয়াছে। 
অঙ্্ের পচন নিবারণ করিয়! চিকিৎসা করাই 
যে টাইফষড ঘরের যুক্তি যুজ চিকিৎসা, 
তাহার কোন সনেহ নাই। 

ইনিও পতল ক্গানের হিরোধী। ইহার 


৪১৪ 


ভিষক্*দর্পণ ॥ 


[ নবেম্বর, ১৯০৭ 





মঠে বরং ১০২৫ ডিগী উত্তপ্ত জল ছার, নান 
করাষ্টলে শীগ্র উত্তাপ স্থাস হয়। 

ষ্টনি উত্ভাপভারকরুূপে গোয়েকল স্থানিক 
প্রয়োগ করাই নিরাপদ এবং উৎকৃষ্ট মনে 
কবেন। 

প্রথম ১৫৩০ বিশু প্রয়োগ কৰা 
&ইত ( শেষে পবীক্ষা করিয়। স্ির কব! 
হষ্টয়া্চে যে ৫--১০ বিন্দু প্ীয়োগ করিলে 
সফল গাওয়া ঘায়। অধিক মাত্রায় গ্রায়োগ 
করিয়া বিশেষ কোন সফল পাওয়া যার না । 

সাধারণতঃ দক্ষিণ দিকেব উদবেব নিয়াংশে 


প্রয়োগ করান হত, শেষে দেখ! গিলে । 


যে, যে কোন স্থানে প্রয়োগ কবিলেই সুফল 
ভয়। তবে এমন স্কানে শ্রয়োগ কৰা উচিত 
ধে, ভাহাতে রোগীর কোন কষ্ট ন! হয় এবং 
ঘে প্রয়োগ কবে তাারাও প্রয়োগ কবিতে 
ফোন অন্দুবিধা না হয় 

যে ম্তানে গোয়েকল শ্রায়োগ কবিতে 
হবে, নেই স্কান প্রথমে সাবান জল বাবা 
পরিষ্কার কবিয়! তৎপর এলকোহল দ্বাব! সেই 
স্বানের ত্বক হইতে সংলিপ্ধ তৈলাদি দুরীভূত 
কিয়! বিন্দু বিন্দু করিয়া! গোয়েকল প্রয়োগ 
করতঃ হণ ছারা পোনব মিনিট কাল মালিশ 
করিয়! সেই স্থান অইণ পিক বা ওয়াককা- 
পেপার দ্বার আবৃত করিয়! রাখিবে। 

গোয্পেকল উত্রুষ্ট হওয়া! আবস্তক | নতুব! 
স্থানিক উদ্দে্না উপস্ফিত জয়। তদ্দেপ 
উত্তেজনা উপস্থিত হটলে অপর স্থানে প্রয়োগ 
করিতে চয়। 

গোরেছল গায়োগ জগ্ত উত্তাপ হাঁস হলে 

লে ভ্থাস অবস্থায় ২--৩ ঘণ্টাস্থায়ী হয়। 
অন পন্দিমণ উত্তাপ আপ সময় মধ্যে স্রাস 


হইলে কম্প হওয়ার সম্ভাবন! । তজ্ণ্ঠ এক 
বারে তিন ভিশ্রীর জধিক' উত্তাপ হ্রাস না হয়, 
এরূপ ভাবে উধধ প্রয়োগ করা আবশ্ুক। 
কি পরিমাণ ওধধ প্রয়োগ করিলে উত্তাপ 
অধিক তাস হইবে না, তাহা কয়েক বার 
প্রযোগ কবিলেই স্থিব হইতে পারে। 

অনেকে বলেন_গোয়েকল অবসাদক 
তজ্জন্ত উহ! প্রায়ৌগে বিপদ হইতে পারে) 
বিশেষতঃ যে স্থলে দীর্ঘকাল জর ভোগ জস্ত 
, শোগিত সঞ্চালন কার্য দর্বল হষ্টয়। পড়িয়াছে 
সেস্টলে গোয়েকল অপকাবী কিন্তু ইনি তাহা 
স্বীকার কবেন না । ববং ইহাব বিপরীত ষত__ 
গোগেকল প্রয়োগ কবিলে নাড়ী দুর্বল না 
হইয়া ববং সবল, এবং পূর্ণ এবং গতির সংখা। 
হাস হয়। নাড়ী দুর্বল এবং ভ্রুত হইলেও 
নির্ভাবনায় গোয়েকল প্রয়োগ করা বাইতে 
পাবে। 
7 , গোয়েকল মালিশ করিলে যদি উদ্দেস্ত 
| অনুযায়ী উত্তাপ হ্রাস ন| হয় তাহ! হটলে 
1 অধস্্াচিক গণালীহে 5১% প্রো নাইটে য়িসি- 
রিণ গ্রয়োগ কিয়! তাঙার অব্যবহিত পরে 
গোয়েকল মান্দিশ করিলে আশানুযায়ী সুফল 
হঃ। এই প্রণালীতে প্রয়োগ কৰিলে শীপ্্ 
এবং নিশ্চিতরূপে ফল পাওয়! যায়। থচ 
অল্প পরিমাণ গোয়েকণ অধিক সুফল ছুয়। 

গোয়েকল প্রয়োগ করায় যদি আবহ্/কীয় 
অপেক্ষা! অধিক উত্তাপ হীস এবং কষ্প 
। হওয়ায় রোগীর আত্মীয় শ্বজনের আশঙ্কার 
কারণ হয়, তাহা হঠলে 52৭ প্রেণ এটেবোপিন 
সালফ অংস্কাচিক প্রগালীতে প্রয়োগ কি” 
লেই এই আশঙ্কার কারণ মস্মর্ঠিত হয্--» 
; কম্পাদি হয় না। নাইটে মিলিরিগ প্রয়োগ 
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৪১৫ 





করিয়। গোয়েকলের ক্রিয়া! বৃধি এবং তৎপর 
এটো পিন প্রয়েগ করিয়া তাহাব ক্রিয়া 
আরত্বাধীন করা দাইতে পাবে। 


ইনি এই প্রণাণীতে ছুট বসব যাবৎ ] 


গোয়েকল প্রয়োগ করিয়া আলিতেছেন ; 
কখন ফোনবূপ মন্দ ফল উৎপন্ন হতে 
দেখেন লাই । 
মম পরিমাণ এলকোহপ সঙ তবল কাযা 
অধন্তাচক গ্রাগাল।তে গ্রয়োগ কথা ইয়। 
গভীব স্তরে প্রযোগ কণ। আবশ্যক 1 কখন 
স্ফোটক হহতে (দখা যাথ নাষ্ট 


২--৪ চারি মিনিম মাত্রা 


স্নাযবীয় লঙ্ষ- এবং আনদ্রব শান উপ- 
স্থিত থাকিলে কাম্ক।র গ্রায়োগ কবিধা স্লফল 
পাওয়া! যাষ। 
প্রয়োগ করা হয, 


ধামনিক উত্তেঙ্গক কপ 


অস্ত্র হইতে শোণিত শ্রাব একটা মাবাত্মক : 


উপসর্গ । এই খোিত আব বোধার্ধে অস্্ে 
কুমিগতি হ্রাস কবার জঙ্ত অতিফেন গায়োগু 
করা অতি প্রাচীন গ্রণা। আধশ্থাচিক্ক প্রথা” 
জাতে মাদরা প্রয়োগ করিলে এই উদ্দেশ 
সফল হয়, মনে করিয়। সকল !চিকিৎসকেই 
স্াঙঠা প্রয়োগ করেন কিন্তু ডাক্তার মেকরমক 
মহশিয় আহিফেন গ্রয়োগেব বিবোদী। 
ইহার মতে মধিয! গ্রয়োগ করার ফলেই 
মৃতা লংখা এত অধিক--শতকবা ৩০--৪০ 
হইয়া খাকে। ছার পবে আস্ত্রের শোণিত 
শ্রাব রোধার্থে শোপিত সঞ্চালন দুর্বাল ভইলে 
৭৮ গ্রেণ মাত্রায় স্াকনিন গ্রয়োগ কর! আব- 
হাক। এই প্রণালী আঁহফেন যোগ 
প্রণাগীর সম্পূর্ণ বিপরীত মত। এতৎগহ 
5৪-7২০ মিঝিট আর্গট প্রয়োগ করিতে হয়। 


, দ্বারাউ সন্ত্র ধৌত করা উচিত) 





কৰা আবহাক। খোণিত আব অধিক হইলে 
নাতীদুবধল হলে ১০৭+--১০৮* |ডগ্রী উত্ত 
নগ্মাল স্থালাইন সলিউশন কৌধিক বিধান 
মধো প্রযোগ করিতে হয়। এ লোশন 
দৈথিক 
উত্তাপ ১০০" ব| অধিক থাকিলে উক্ত ভ্রব 
শীল অবস্থায় এবং দৈহিক উত্তাপ স্বাভা- 
বক অবস্থায় অপ থাকিলে উষগুঞ্চ অবস্থায় 
'পয়োগ কাবতে হয়। 

ঢাইফতও জণেব পথ্য একটা গুরুতর 
আালোচা [ব্যয় | ভজ্জন্ত মাবধানে পথ্য নির্ণয় 
৫1 আবশ্তক । যথেষ্ট পরিমাণে শীতল পানীয় 
গল দেৎয়া উাচত। অরের প্রথন সপ্তাহেই 
পিপাস। অতাস্ত অধিক হয়, সেই সময়ে যথেষ্ট 
পানীয় দেওয়া আবশ্তক। প্রলাপ উপস্থিত 
হইলে হয়ত বোগী নিজে নাও চাহিতে পারে, 
কিন্ত সুশ্রযাকারীদিগের তথ্প্রতিলক্ষ্য কর! 
এবং মধ্যে মধো জল পান করিতে দেওয়া 
আনশ্তাক। 

এরূপ বাবস্থা করিতে হইবে যে তাহা 
সহজে পরিপাক হইবে অথচ পোষণ কার্ধাও 
হতে পারে। যাভ! পরিপাক হয় না, এমত 
পথ) দিলে উপকার ন| হুইয়। বরং অপকার 
হয অনেক চিকিৎসক এমত বাবস্থা করেন 
যে দুষ্ঠ ঘণ্ট। কি |তন ঘণ্টা পর এক 


| পোয়। কিবা 'আাদসের পরিমাণ ছঞ্জ পান 


কবাহতে হবে । রোগীর স্তশ্রুযকারী$ 
মে আদেশই প্রতিপালন করিয়া যায়, এক 
বাবও বিবেচনা! করে ন| যে, পুর্ববারে যে 
ছদ্ধ দিয়াছি তাছ। পরিপাক” হইছে কি না 
এবং পরিপরক ন! হইলে তাছ! যে অপকার 


উদয় উই অধস্কাচিক প্রণালীতে প্রয়োগ | করিবে সে ক্কানও গুশ্রাযাকরীর নাই তঞ্জন্ 


৪১৬ 


১ 





রূপ পথ্য দিবার আদেশ দেওয়ার পূর্বের 
পরিপাঁক শক্তির বিষয়ে বিবেচনা কর। আব- ! 
শ্তক। জরের উত্তাপ ১০৩" কিনা তদপেক্ষা 
অধিক হইলে ছুগ্ধ সহজে পরিপাক হুষ না 
ইহা বোধ হয় অনেক চিকিৎসক লক্ষা 
করিয়াছেন । 

ছদ্ধের সহিত ভিচীওয়াটাব কিনব তজ্ধপ 
কোন জল মিশ্রিত কাঁরয় পান কগিতে দিলে 
ছুগ্ধ সহজে পরিপাক হয় এবং ছুপ্ধের আন্দাদন 
অপেক্ষার্কৃত ভাল হয় এই কথা অনেকে 
বলেন। 

মল পরীক্ষা! করিয়। দেখাল নলাধো যাঁদ 
অজীর্ণ ছুগ্ধ ছানার ছান। দেখিতে পাণয়া যায়। 
তবে ছুগ্ধ পথোর পরিবন্তে অপব পথ্য ব)বস্থ : 
ফর! উচিত। কানেকে বলেন ছুদ্ধ অপেক্ষা | 
খোল অধিক সহ হয়। এবং রোগী অধিক | 
তৃণ্থির সহিত পান করে। ] 

কেবলমাজ দুগ্ধ পথোর উপর নির্ভর | 
করিলে রোগী ক্রমাগত একট প্রকার পথোর 
কত বিরক্ত বোধ করে। তজ্জন্ত মত্ম্ত কিনা 
মাংসের ঝোল দেওয়া উচিত । বোগী যে পথো 
বিরক্তী বোধ করে সে পথ্য না দেওয়। ভাল। 

পথ্য দিলাম, রোগী পান কারবে, ঈহা- | 
তেই চিকিৎসকের সন্ধষ্ট থাকা বিধেয় নহে 
কারণ যে পথ্য দেওয়! হইবে, তাহা হয় ত 
পরিপাক ন| হওয়ায় উপযুক্তমত কার্ধ 
নির্বাহ হইল না__অপরিপাক পথা অস্ত্রে 
উদ্তেজল! উপস্থিত করিযা বিঙ্লোষিত এবং 
স্থধিত বাযুর উৎপত্তি করিয়! উদরাখ্মানের 
কারণ স্বপে পাঁরপত হইল। এরূপ ঘটনা 
যাহাতে উপস্থিত না হয় ততগ্রতি লক্ষা রাখা 
গুধান র্তবা। 





ভিষক্-দর্পণ । 


: সোড! প্রযোগ করা উচিত। 


[ নবেম্বর, ১৯৯৪ 





অস্ত্রে পচন নিবারক উধধ সঙ্ন্ধে বিশেষ 
বিবেচনা করা উচিত। এ বিষয় আমরা 
বছুবাব উল্লেখ করিযাছি। বর্ণিও ইয়োর 
গ্রন্থ প্রচারেব লঙ্গে সঙ্গে ক্লোরিণ মিক্সচারেব 
প্রচলন এ উদ্দেশে যথেষ্ট হইযাচে। আজ 
কাল আবার অনেকেই এসিটোজোন্‌ প্রঞ্জোগ 
করিতে আবস্ত কৰবিয়াছেন। ডাক্তার ম্যাকর- 
মক মহাশয়ের মতে এপিড সালফেট অফ 
এই ওঁষধের 
নিয্ললিখিত কয়েকটা বিষযে স্থফল পাওয়৷ 
যাষ। 

১) শত কবা ৩০ ভাগের এক ভাগ দ্রব 
টাইফইড ব্যাসিলাস নষ্ট করে। 

২) শত কৰা একাংশ ড্রব অধস্থাচিক 
প্রণাণীতে প্রধোগ করাতেও গিনীশিগের 
কোন আণিষ্ট হয় নাই। 
এতৎ শ্রয়োগে লিউকোসাইটে- 
সিস্‌ বৃদ্ধি হওয়ায় স্বাভাবিক নিয়মে প্রফেপ 
হ্থাস হয়। 

৪। 


ঙ। 


টাইকইড জরেব বিষের তেঞ্জ হাস 
করে, তজ্জন্ত প্রলাপ জর, অতিসার, তস্থাদি 
লক্ষণ হাস হয়। 

৫ অস্ত্রের লসিকাগ্রান্থ সমূহের রক্তা- 
ধিক হাস কবে। 

৬ উক্ত কার্ষেযব ফলে অস্ত্র বিদারণ 
এবং অস্ত্র হততে শোণিত শ্রাব হওয়ার 
আশঙ্কাহাস হয়। 

৭1 শবীরে বিক্রিয়ার বাধা প্রদান করে। 

৮। উপসর্গাদি অল্পই উপস্থিত হয়। 

৯। পচন নিবারক মাত্রার পান করিলে 
রোগোৎপত্তির প্রতিরোধকক্কপে কার্ধয 
করে। 


টাইফাইড চিকিৎসা! সম্বন্ধে মস্তব্য। 





নবেম্বর, ১৯৪৪ ] ৪১৭ 
১০। স্বাভাবিক নিয়মেবঠাইডেক্লোরিক ৪. 

এপিডেব পরিমাণ ভ্াস হইলে এসিড সালফেট স্পিবিট টাবপেনটাইন ২ ডাম 

অফ সোড! সেই হ'সের ক্ষতি পুবণ কবে। ». ইথব নাইটিক ২ডাম 
১১। পীড়ার ভোগ কাল হ্বান করে। ».. ক্লোরফরম ২ ডাম 
১২) অপরিষ্কাব পানীয় জল পাকার মিকচুবা এখিগডিগা ৪৫ ৬ আউন্স। 

করে। মিশ্রিত করিয়। অর্ধ আউন্স মাঞরায় সেবন 


ইনি বিভিন্ন শক্ষিব ভ্রব গ্রয়োগ করতঃ 
পরীক্ষা করিয়! উল্লিখিত সিমান্তে সমাগত 
হুইয়াছেন। 

চারি আউন্ম জলে ১৫ গ্রেণ এগিড সাঁল- 
ফেট অফ সোডা দ্রব করিসা পান কবিতে 
দিতে হয়। যথেষ্ট পরিমাণে পাশ কারতে 
দেওয়া যাইতে গাবে। তবে কথ! এইট মে, 
অধিক মাত্রায় অস্ত্রের কার্য আধক হয। 
রোগী এই জল পান করিয়! তৃণ্থি বোধ করে। 

এই গুধদের এখন পর্য্যন্ত যথেষ্ট পরীক্ষা 
হয় নাই। 

লগুন প্র্যাকটিসনার নামক পত্রিকী 
ডাক্তার মুব মহাশঘ টাউকইড জ্বরেব চিকিত- 
সায় টারপেনটাইন সম্বন্ধে একটা উতকষ্ট প্রবন্ধ 
লিখিয়াছেন। তাহার মতে--টাবপেনটাইন 
দ্বারা নান! বিষয়ে উপকার পাণয়। যায়__ 
টারপেনটাইন অল্পক্ষণ স্থায়ী উৎকৃষ্ট উত্তেজক, 
পচন নিবারফ। টাবপেনটাইন গ্রয়োগ 
করিলে ফুসফুসের নানারূণ উপসর্গেব উপশম 
হয়। খোণিত আ্রাব রোধ হয়, অতিসাব বন্ধ 
হয়। এই সকল কার্ধোর জন্ত টাইফঠড দর 
চিকিৎসায় টারপেনটাইন একটা উৎুষ্ট উষধ। 
যে কোন প্রণালীতে ১০--১৫ মিনিম মাত্রায় 
প্রয়োগ কর! যাইতে পারে, তবে নিয়লিখিত 
প্রণালীতে প্রয়োগ করিলে অধিক সুফল হয়। 





কবাইবে। 
মুত্রে অগ্ডণাণ এবং কিডনী কিছ মুত্া- 
শযের পীড়। থাকিলে অতি স।বধানে প্রয়োগ 
কব! উচিত। 
মহসা একবাব অধিক শোণিত শ্রাব 
হইলে আশঙ্কার কোন কারণ থাকে না। 
অনেক সমযে এন্ূপ শোণিত শ্রাবের পর 
অনেক বোগীব 'অবস্থ! ভাল হয় কিন্ত অল্প অলপ 
পুনঃ পুনঃ শোণিত শ্রাব মারাত্মক | তৃতীয় 
ব| চতুর্থ সপ্তাহে অস্ত্র হইতে শোণিত আব 
অস্ত্র বিদারণের পুক্ববর্তা লক্ষণ ' 
মকল চিকিৎসকেই স্বীকার করেন যে, 
মন্ত্র হইতে শোশিতআাব হইলে কয়েক ঘণ্ট| 
কোন পথ দেওয়া বিপেয় নহে । তৎপর 
ঘোল,বব্ণ গুরভৃঁত সামানা পথ্য দিবে । আহি- 
ফেন ব| মফিযি। প্রয়োগ কর। অবস্ত কর্তব্য। 
তৎপব নিম্লি।খত গুঁধধ বিশেষ উপকারী । 
০, এসড টনিক ১০ গ্রেগ 
টিংচাব ওণিয়াই ১০ মিনিম 
স্পিরিট টার্পেন্টাইন ১৫ মিনিম 
মিউসিলে্ একাসিরা ২ ডাম 
শ্পিবিট ক্লোরফরম ' ২০ মিনিম 
একোয়। মেস্থপিপ২৪৫ ১ আউদ্দ। একব্র 
মিশ্রিত করিয়া অন্ধাংণ কিনব! সমস্তই এক 
বাবেই সেধন করাইবে। ক্রমশঃ 


পিপল 


ফিনাসিটিন বিভ্রাট । 


লেখক যুক্ত ডাক্ার সতীশ্চন্্র মিত, এল, এম, এস্‌। 


আব্দকাল জরে অত্যধিক উত্তাপ নিবা- 
রণের জন্ত আমরা ৪700577, 0518 
7900678০607) বাবহার কিয়া 
থাকি। ইহারা 1১৩৭ 
কমায়! ও 10৪6 06560000070 বাড়াউয 


9010 ৩ 
1900০607 
60706186016 কমাইয়! থাকে। যদি 
উহ্াদিগের বারহাবে বোগীকে 1১011৯14, 
হটাত বীচাইয়। থাকি কিন্তু শাবান না 
হইলে রোগীর ০০119096 হ্যা মৃত হতে 
পারে। 

1017672০000 প্রয়োগে 270) এব 
সায় পাকস্থলীর মন্্রণা ব। 5০810196008. [251 
2000৮ এব 
হৃদপিণ্ডের 
বআবসাদক নহে বলিয়! ইহার প্রচলন অধিক 
হইয়াছে কিন্তু 71701090০06 যে একেবাবে 
নির্দোষ (13911016595 10170605 ) এবং 
উহার প্রয়োগে কোন বিপদ হয় না, তাহ! 
বলা হইতেছে ন| | পরস্থ কখন কখন ভাব 
প্রয়োগে ০০11828০ উপস্থিত হয়) আর 
এই ০011909৩ হইবার কাবণ (17৩৪ ০৩5 
0৪০০০০০৪7৮৩) তাপনাশক কেজেেব 
উপর ইহার ঝ্রার্ঘ্যকারিতা শক্তি বিখেষকপে 
শ্ুয়োগ হয় বলিয়া 5গে, পরস্ত ₹টাৎ উত্তাপ 
হাস হয় বলিয়া ০০119১ হয়। কারণ 
নে উত্তাপ হ্বদপিওকে অতিশয় উত্তেজিত 
করিয়াভিল, তাহার হটাৎ হালে হাদপিণ্ডের 


হয় না ও ইহা গায় 


(০814190.. ৫61015558176) 





একরূপ অভাবনীয় অবসাদ আবস্থাপ্রাপ্তি হয় 


এবং অতিশয উত্তেজিত অবস্থ। হষ্টতে হটাৎ 
অবসাদ অবস্থাপ্রাণ্ড হওমায় 1062 (811016 
হয়। 

1017 17816 ৬110 বলেন থে, 1)0178- 
০০017 বক্তেব সহিত মিলিয়! 1001)25070- 
£1917) ও 102077907) প্রাস্তত কবিয়া থাকে। 
আব এই 17707220)06101) 0%:1)95770- 
ইহাকে 
৬০০৪9 বা ০৯8০1) শুগ্ত বক্তে পরিণত 


19017 হহতে ০%5£৩7 লইয়া 
কবি ০587055 উপস্তিত করে। এবং 
থে বোগীর যে পরিমাণে (109১/00165% 
১৩ একট 
বাশায়নিক পবিবর্তন গ্রাপ্ড ইইবাঁব ক্ষমতা 
আছে সেই বোগীর সেই পবিমাণে বিপদের 
আশঙ্ক।। যদি ইহাই হয় তবে ষখন আমা- 
দের কোন রোগীর কি পরিমাণে [0০- 
$500795 আছে তাহ জানা নাট, তথন 
আমাদের উাব প্রয়োগ কালীন বিশেষ 
সাবধান হওয়। উচিত এবং ০৪1008 01043, 
0120) ইত্যাদি ০910140 ৪61070115176এর 


০০0076থ1 :0890%৩) 


সহিত প্য়োগ কৰা উচিত। 

অন্পবয়স্ধ বালককে এনং আান্গ (07)1619- 
চম০এ 0176780০800 ব্যবহার না করা 
উচিত; আম নিম্ললিখিত ওটা রোগীকে 
1909০৫0 বাবহারে অতিশয় বিপদে 
পড়িতে (দাঁখয়াডি।, 

১। রোগীর বয়স ১ বছসর 7 1011০ 
06606 চি551) (667708188১০ 


নবেম্বর, ১৯০৪ ] 


05080০0 ২২ গ্রেণ দেওয়। তয়াছিল; 
এক ঘণ্টার মঞ্চে 500170109 101৩০% করা 
সত্েত রোগীব ০০118096 হয়! মৃত্যু হয়। 
২৭ রোগীর বস ১৭ বৎসর, 72819- 
191 তি) গুথম [দবল 0010091 0০ 
1010075 খাউয়া অব ছাড়া যায়, তৃতীয় 
দিবস 6710919001৩ ১০৩, 
10109790000 


£ত 1 
০8101701 ঘা? 
0017176 £াত 0 
0৪ 5001). 
এইবূপ শুটী পুবিয়। কৰিয়। বোগীকে 


একটা খাইতে দেওয়া হইল, একটী পুবিণা 
খাহবাব পর অতিশয় ভেদের সহিত (৩7 
চ০121016 থি।| নরে একেবাবে 96119 
6০61০, ৩বার 90)0100100 1)600101) 9 
ক্রমাগত 01)60080100 করিয়।ও কোন 
উপকার দেখ। গেল ন| | 1015৫ বন্জীতে ও 
কমুয়েব ।নকট পাওয়া গেশ না, কেবল ' 
৪11হতে পাওয়া যায়। রোগীর বেশ 
জ্ঞান ছিল ও বড় 16501655 িল। 
ঘণ্টাব পর অল্পে অল্পে তাহা 0150 
৩1১০৬র নিকটও পরে ৮1156এ পাওয়৷ যায় 
ও রোগী ভাল হয়। 

৩। রোগীর বহস ১॥ বৎসব, অতাধিক 
জর হওয়ায় একজন প্রতিবাসী সন্ধা। ৪টার 
সময় ৪ গ্রেণ 11167806610 ব্যবস্থ। করেন। 
এক ঘণ্টার মধ্যে (60195126816 964 ঘূ 
505০0076 271606 ও 0০ 9০৮016 ৪011- 


১০ 


০৪0০0 কর! সন্বেও রাতে (60008186016 
964. বালক যদিও দেঁখিতেছিল তত্রাচ 
ট206ত20/৩ পুর্কাবৎও কিমা ৪ দিন 


ফিনাসিটিন বিভ্রাট । 





৪১৯ 





অনেকরূপ চেষ্টা সত্তেও (61006181015 বু'্ধ 
না হওয়ায় তাহাকে স্থান পরিবর্তন করাতে 
বলা হয়। 

আশ্চর্যে। বিষয ২১টী জেল! পার হয়া 
যাবার পরত (00079619601 7151 করিতে 
থাকে এসং গন্তবা স্থানে পৌছখ। দেখ। গেল 
তাহার £০77196780010 17701717791 বালকের 
াপঠা পৰে এই সংবাদ [লখিয়! পাঠাইয|- 
িলেন। 

স্্ীলোকাদিগের খুতৃকালীন পবিমিত 
মাত্রায় 817608০0110) বাবহারে ৪ ০0119750 
উপস্থিত হয়। 1317007007 বলেন যে, এষ্ট 
মময় তাহাদের 01081)10 180710107 এব 
'একন্ূপ পরিবর্তন ছয় সেই সময় [১17619- 
০০1) আত শীঘ্র অধিক মাত্র!য় 10061)95- 
100110)017 গ্রস্তত কবে এবং তজ্জন্ত ০০1- 
1205 উপান্থৃত হয়। যাহ! »উক পারৎ 
পক্ষে এউ সময় 110090860 ব্যবহার ন| 
ক্বা্ উচচিত। যদি করিতে হয় ত বিশেষ 
সাবধানের সঞ্চিত 30117001670 
মাহাযো ব)বহাধ করিলে বিপদের আশঙ্ক! 
কম। 


08/0180 


টব ৩০৪1810 0917) 1)02090110, 001618- 
ইত্যাদিতে প্রায় 
প্রয়োগ হয়! থাকে | 3121700760181810 
6910 & প্রেণে যস্ত্রপ। নিবারণ না হষ্টগে 
১০ হইতে ২০ গ্রেণ পর্য্যন্ত ব্যবহার করিয়া 
থাকেন, কিন্ত নিম্ললিখিত রোগীর ৮ গ্রেণ 
ব্যবহারে দুর্ভাবনীর বিপদ উপস্থিত &য়। 
রোগী প্রাপ্তবয়স্ক) শারীরিক অবস্থা 
মন্দ নহে ; রাত্রে £)৪৮৩এ যাইয়া! প্মাথ। 
ধরে” প্রাতে সঙ্গ! বৃদ্ধি হওয়ায় ৮ গ্রেণ 


10৩. 16175180600 


